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Summary 
This thesis seeks to examine the legislation as well as the participants in the 
decision-making process regarding the practice of compulsory psychiatric 
care, as regulated in the Swedish Compulsory Psychiatric Care Act 
(1991:1128). Moreover, it aims to evaluate if, and to what extent, this 
process can be regarded as fully respecting the legal rights of the 
individual.   
Although the last few years undoubtedly have seen an increased awareness 
of the legal rights aspect within the field of compulsory psychiatric care, 
critical voices have been raised in the public debate about civil rights, 
asserting that legal proceedings in such cases are marred by serious flaws. It 
has been claimed in articles and letters to the press that these proceedings 
are mere charades, in which the final decision always rests with the 
executive physician. Among other things, the proceedings are criticised for 
not reviewing the decisions of the public authorities in a sufficiently critical 
manner, focusing instead on questioning the institutionalised individual.  
In order to answer the operational questions of the thesis, an attempt to 
define the essential concept of rule of law is made, followed by a detailed 
survey of the existing legislation, in which the laws regulating the 
procedures for commitment and decision-making within the field of 
compulsory psychiatric care are accounted for. This serves to familiarise the 
reader with the current legislation, which subsequently is analysed from the 
perspective of rule of law. 
In the analysis, the flaws as regards rules of law are identified in the 
legislation regulating compulsory psychiatric care as well as in the 
corresponding legal process. The court’s procedures for the hearing of the 
case are scrutinised along with the roles of expert advisors and public 
counsels respectively. All citizens who face the threat of deprivation of 
liberty have the right to a fair trial, which includes the right to an impartial 
hearing and an equal standing in the process. However, the analysis of this 
paper indicates that these principles are not always upheld in cases 
regarding compulsory psychiatric care. It demonstrates that there are several 
flaws as regards rules of law and that the decisions are not always made in 
accordance with judicial logic. Suggestions for amending these deficiencies 
and thereby providing a better protection for individual legal rights are 
presented in a concluding discussion.  
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Sammanfattning 
Det övergripande syftet med uppsatsen är att studera lagstiftningen och 
beslutsprocessens aktörer vid ett tvångsomhändertagande enligt lagen 
(1991:1128) om psykiatrisk tvångsvård, LPT, och huruvida dess utformning 
och deras agerande kan anses leva upp till de allmänna och särskilda krav på 
rättssäkerhet som ställs på rättsväsendet och offentliga personer i ett sådant 
sammanhang.  
 
Trots att rättssäkerhetstänkandet inom den psykiatriska tvångsvården 
kontinuerligt har utvecklats och vuxit sig starkare under årens lopp hörs 
fortfarande kritiska röster i dagens rättssäkerhetsdebatt som hävdar att 
domstolsprövningar av tvångsmål är behäftad med allvarliga brister. I 
debattartiklar finns påståenden om att tvångsvårdsförhandlingarna bara är ett 
spel för galleriet och att chefsöverläkarens ord är lag. Förhandlingarna 
beskylls bl.a. för att inte vara tillräckligt kritiska i sin granskning av 
myndigheternas beslut utan domineras istället av frågor till den 
tvångsvårdade. Domstolen gör alltså en förnyad granskning i stället för att 
skydda den enskildes rättsintressen.  
  
För att kunna besvara uppsatsens frågeställningar görs inledningsvis ett 
försök till att identifiera rättssäkerhetsbegreppet, vilket är det mest centrala 
för uppsatsen. Därefter görs en djupgående undersökning rörande gällande 
rätt, i vilken den lagstiftning som reglerar den psykiatriska tvångsvårdens 
intagnings- och beslutsprocess redogörs. Detta för att ge en insikt i de 
faktiska bestämmelser som senare analyseras ur ett rättssäkerhetsperspektiv.  
 
I analysen identifieras de brister i rättsäkerheten som finns i den lagstiftning 
som reglerar beslut om psykiatrisk tvångsomhändertagande och hos 
domstolsprocessens aktörer vad gäller domstolens handläggning samt 
sakkunnigas- och offentliga biträdenas roller. Alla medborgare som ställs 
inför hot om frihetsberövande har rätt till en rättvis rättegång, vilket innebär 
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rätten att få sin talan hörd av domstolen och vara likställd i processen. 
Uppsatsens analys pekar på att så inte alltid är fallet vid förhandlingar om 
psykiatriskt tvångsomhändertagande. Det har visats sig finnas flera brister i 
rättssäkerheten och besluten fattas inte alltid i enlighet med den rättsliga 
logiken. I en avslutande diskussion presenteras förslag på hur dessa 
rättssäkerhetsbrister kan avhjälpas. 
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Förkortningar 
EKMR Europakonventionen om skydd för de mänskliga 
rättigheterna och de grundläggande friheterna 
FPL   Förvaltningsprocesslagen (1971:291) 
HSL  Hälso- och sjukvårdslagen (1982:763) 
JO   Justitieombudsmannen 
LPT  Lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvångsvård 
LSPV 1966 års lag om beredande av sluten psykiatrisk 
vård i vissa fall   
LVM Lag (1988:870) om vård av missbrukare i vissa 
fall 
LVU Lag (1990:52) med särskilda bestämmelser om 
vård av unga 
Prop  Proposition 
RF  1974 års Regeringsform 
SoL  Socialtjänstlagen (2001:453) 
SOU   Statens offentliga utredningar 
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1 Inledning  
Tvångslagstiftning för psykiskt sjuka människor har i någon form funnits 
länge i Sverige. Man har tidigt tagit avstånd från de psykiskt sjuka. Redan i 
landskapslagarna reglerades hur samhället skulle skydda sig eller 
omhänderta den som blivit ”galen”. Genom åren har synen på den psykiskt 
sjuke i samhället förändrats och lagarna och vården med denna. 
Diskussionen om rättssäkerhet inom psykiatrisk tvångsvård intensifierades 
först under slutet av 1800-talet. Utvecklingen av rättssäkerhetstänkandet 
inom den psykiatriska tvångsvården har sedan skett gradvis under de 
följande åren. Från det att debatten tog fart fram till dagens gällande rätt, har 
lagstiftaren kontinuerligt velat föra in rättssäkerhetstänkandet på ett 
tydligare sätt i lagstiftningen.  Den allmänna regleringen av psykiatrisk 
tvångsvård finns idag i lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvångsvård, LPT 
och den rättsliga prövningen är en uppgift för de allmänna 
förvaltningsdomstolarna, dvs. att första instans i dessa mål är länsrätten.  
 
Trots att rättssäkerhetstänkandet inom den psykiatriska tvångsvården 
kontinuerligt har utvecklats och vuxit sig starkare under årens lopp hörs 
fortfarande kritiska röster i dagens rättssäkerhetsdebatt som hävdar att 
domstolsprövningar av tvångsmål lider av allvarliga brister. I debattartiklar 
finns påståenden om att tvångsvårdsförhandlingarna bara är ett spel för 
galleriet och att chefsöverläkarens ord är lag. Förhandlingarna beskylls bl.a. 
för att inte vara tillräckligt kritiska i sin granskning av myndigheternas 
beslut utan domineras istället av frågor till den tvångsvårdade. Domstolen 
gör alltså en förnyad granskning i stället för att skydda den enskildes 
rättsintressen.  
 
Med anledning av denna rättssäkerhetsdebatt finner jag det av intresse att 
undersöka hur rättssäkerheten ger sig till uttryck i dagens bestämmelser av 
den psykiatriska tvångsvården samt huruvida domstolens agerande 
tillgodoser de rättssäkerhetskrav som de har att följa i praktiken. 
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1.1 Syfte och frågeställningar 
Syftet med denna uppsats är att studera lagstiftningen och beslutsprocessens 
aktörer vid ett tvångsomhändertagande enligt lagen (1991:1128) om 
psykiatrisk tvångsvård, LPT, och huruvida dess utformning och deras 
agerande kan anses leva upp till de allmänna och särskilda krav på 
rättssäkerhet som ställs på rättsväsendet och offentliga personer i ett sådant 
sammanhang. Två frågeställningar är centrala i uppsatsen. 
 
 Finns det några brister i rättssäkerheten i den lagstiftning som 
reglerar beslut om psykiatrisk tvångsomhändertagande? 
 
 Finns det några brister i rättssäkerheten hos domstolsprocessens 
aktörer vid mål om psykiatrisk tvångsvård, vad gäller; 
- Domstolens handläggning? 
- Sakkunnigas roller? 
- Offentliga biträdenas roller? 
 
1.2 Disposition och avgränsning 
Uppsatsen består utöver inledningen av 6 kapitel. I det första avsnittet görs 
en historisk tillbakablick av den psykiatriska tvångsvården och hur synen på 
rättssäkerhet har förändrats genom årens lopp fram tills idag. Historiken är 
kortfattat beskriven och avgränsas så att den framförallt koncentrerar sig på 
utvecklingen ur ett rättssäkerhetsperspektiv. Detta kapitel är tänkt som en 
introduktion för läsaren så att denne ska få en större förståelse i ämnet. För 
att kunna besvara uppsatsens frågeställningar görs i det nästföljande kapitlet 
ett försök till att identifiera rättssäkerhetsbegreppet, vilket är det mest 
centrala för uppsatsen. Därefter görs en djupgående undersökning rörande 
gällande rätt. I detta kapitel redovisas den lagstiftning som reglerar den 
psykiatriska tvångsvårdens intagnings- och beslutsprocess. Detta för att ge 
en insikt i de faktiska bestämmelser som senare kommer att analyseras ur ett 
rättssäkerhetsperspektiv. I detta avsnitt har jag avgränsat mig till att endast 
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granska den del av lagstiftningen som reglerar förutsättningarna för ett 
tvångsomhändertagande, intagningsbeslutet, domstolens handläggning samt 
reglerna kring sakkunnigas och offentliga biträdens roller. Jag har således 
uteslutit bestämmelserna som reglerar patientens vårdtid och utskrivning, då 
jag inte anser att dessa är av relevans för uppsatsen. För att få en inblick i 
hur reglerna och domstolsaktörernas agerande ser ut i praktiken redovisas 
även några utredningar och forskningsstudier rörande den psykiatriska 
tvångsvården. Därefter kommer analysen. I syfte att försöka ge svar på 
uppsatsens frågeställningar, ges här en sammanfattning och analys av den 
teoretiska ram och de åsiktsbildningar som presenterats i tidigare kapitel. 
Slutligen hålls en avslutande diskussion med intentionen att runda av 
uppsatsen och dra slutsatser utifrån den analys som presenterats samt ge 
förslag på hur eventuella rättssäkerhetsbrister kan avhjälpas i framtiden. 
 
1.3 Metod och material 
En traditionell juridisk metod har använts i uppsatsen. Källor som utgör 
gällande rätt för psykiatrisk tvångsvård och förvaltningsprocessen har 
beaktats, vilket innebär att lagtext och dess förarbeten har använts samt den 
relevanta doktrin som behandlar psykiatriskt tvångsomhändertagande och 
rättssäkerhetsbegreppet. I kapitlet som syftar till att finna definitioner på 
rättssäkerhetsbegreppet har jag, förutom från lagar, förarbeten och doktrin, 
inhämtat information från internationella konventioner och EU-
rekommendationer. Den doktrin som har studerats är framförallt Aleksander 
Peczeniks bok ”Vad är rätt? – Om demokrati, rättssäkerhet, etik och juridisk 
argumentation”, då man i förarbetena till lagen speciellt har tagit fasta på 
hans begreppsdefinition. Att utredningen framhåller hans 
rättssäkerhetsbegrepp som grund för sin definition visar också att Peczenik 
är en auktoritet på området och därmed intressant att använda för 
rättssäkerhetsbegreppets utvecklande i denna uppsats. För att ytterligare 
kunna precisera rättssäkerhetsbegreppet vid den psykiatriska tvångsvården 
har även Annika Staafs rättssäkerhetsdefinition, som presenteras i 
”Rättssäkerhet och tvångsvård”, studerats. Detta har varit av intresse då 
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hennes, i jämförelse med Peczeniks vidgade definition, särskilt syftar till att 
studera upprätthållandet av rättssäkerheten vid tvångsomhändertagande. För 
att kunna få en inblick i hur rättsreglerna och domstolsaktörernas agerande 
ser ut i praktiken har information hämtats från den nationella 
psykiatrisamordningens utvärdering i SOU 2006:100 ”Ambition och ansvar 
– nationell strategi för utveckling av samhällets insatser till personer med 
psykiska sjukdomar och funktionshinder” samt från Maritha Jacobssons 
avhandling ”Terapeutens rätt – Rättslig och terapeutisk logik i 
domstolsförhandlingar”, i vilken hon studerar spänningen mellan terapeutisk 
och rättslig logik i muntliga tvångsmålsförhandlingar med avseende bl.a. på 
hur rollförväntningar och konflikter hanteras. I syfte att få en bredare bild av 
rättssäkerheten i domstolsprocessen har jag även refererat till en rad 
debattartiklar i ämnet.   
 
 
 
 
 
 
 
 
 9
2 Historisk tillbakablick 
Tvångslagstiftning för psykiskt sjuka människor har i någon form funnits 
länge i Sverige. Man har tidigt tagit avstånd från de psykiskt sjuka. Redan i 
landskapslagarna reglerades hur samhället skulle skydda sig eller 
omhänderta den som blivit ”galen”. Genom åren har synen på den psykiskt 
sjuke i samhället förändras och lagarna och vården med denna. Det är 
många olika faktorer som har bidragit till förändringarna genom åren. I SOU 
(1984:64) ”Psykiatrin, tvånget och rättssäkerheten”, urskiljer 
socialberedningen tre epoker. Den första är hospitalens tid, vilken sträcker 
sig fram till ca.1850. Under denna epok spelar religionen en avgörande roll i 
synen på de s.k. dårarna. Nästa epok varar fram till ca.1900 och präglas av 
ett naturvetenskapligt tänkande. Det är under denna tid som de första 
sinnessjukhusen börjar byggas, de s.k. kurhospitalen. Under den tredje 
epoken, ca.1900-1950, expanderar sinnessjukvården och psykiatrin får en 
starkare biologisk förankring. Under 1960-talet påbörjades en fjärde epok, 
som pågår än idag.1 Det är under denna epok som vården och behandlingen 
avinstitutionaliseras och en liberaliserad tvångslagstiftning införs. Med detta 
menas avvecklingen av ett vårdsystem som dominerades av 
institutionsbaserade lösningar, och försöken att ersätta dessa med 
öppenvårdsinsatser och ett utbyggt stöd i samhället. Motiven bakom 
avinstitutionaliseringen har varierat, men i huvudsak handlat om att stärka 
den enskildes rättigheter, självbestämmande och möjligheter att leva ute i 
samhället, oavsett hinder till följd av psykisk sjukdom. Bakomliggande 
faktorer till avinstitutionaliseringen har bl.a. varit utvecklingen av 
öppenvårdsbaserad metodik, nya läkemedel mot psykos, kritik mot 
                                                 
1 Grönwall Lars och Holgersson Leif, Psykiatrin, tvånget och lagen – En lagkommentar i 
historisk belysning, 4:e upplagan, Norstedts Juridik AB, Stockholm 2009, s.13 f. 
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förhållandena på mentalsjukhusen samt de stora kostnader som är 
förknippade med institutionsvård.2  
 
Intressant för uppsatsen är att studera den utveckling av 
rättssäkerhetsdebatten som ägt rum genom historian fram till dagens 
lagstiftning. Det är svårt att utröna en exakt tidpunkt när 
rättssäkerhetstänkandet kom in i debatten. Denna historiska redogörelse 
kommer emellertid ha sin början i slutet av 1800-talet, då den allmänna 
debatten tog fart. 
 
2.1 1800-talets slut 
Diskussionen om rättssäkerhet i lagstiftningen om psykiatrisk tvångsvård 
intensifierades under slutet av 1800-talet. År 1892 tog den allmänna 
debatten verkligen fart i samband med ett uppmärksammat 
tvångsomhändertagande av en lantbrukare från Halland. Denne man intogs 
vid ett privathospital efter att ha lurats till Stockholm av sina släktingar. 
Mannen hölls kvar med hjälp av ett intyg som utfärdats av en läkare som aldrig 
träffat honom. Detta bidrog till en samhällsdebatt om godtyckliga intagningar i 
samband med psykiatrisk tvångsvård. Läkaren Anton Nyström diskuterade till 
exempel det allmänna fallet som nämnts ovan i sin bok ”Om sinnessjukdomar 
och hospitalvård”. Bror Gradelius, den dåvarande överinspektören, försökte 
dock i en reserapport att bortförklara de negativa effekterna som möjligheten 
till frihetsberövande kan innebära.3  Utvecklingen av rättssäkerhetstänkande 
inom den psykiatriska tvångsvården skedde gradvis under de följande åren. 
Från det att debatten tog fart fram till dagens gällande rätt, har lagstiftaren 
kontinuerligt velat föra in rättssäkerhetstänkandet på ett tydligare sätt i 
lagstiftningen. 
 
                                                 
2 SOU 2006:100 Ambition och ansvar – nationell strategi för utveckling av samhällets 
insatser till personer med psykiska sjukdomar och funktionshinder, s.84. 
3 SOU 1984:64 Psykiatrin, tvånget och rättssäkerheten, s.52 f. 
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Med det nya rättssäkerhetstänkande i ryggen tillsattes 1894 en kommitté för 
att utarbeta förslag till förändringar i 1858 års stadga angående sinnessjukas 
vård och behandling. Kommitténs betänkande resulterade i den förnyade 
nådiga stadgan angående sinnessjuka, som utfärdades år 1901. Denna 
innehöll en hel del nya regler avsedda att öka de sjukas rättssäkerhet. Bl.a. 
föreskrevs att varje enskild anstalt skulle stå under tillsyn av en särskild 
förordnad inspektör. Även ett ämbete inrättades som överinspektör för 
sinnessjukvården i riket. Ämbetet tilldelades avsevärda befogenheter om 
utskrivning och annat.4 
 
2.2 Utvecklingen under 1900-talet 
Den livliga diskussionen om rättssäkerhet som föregått 1901 års stadga 
medförde förutom överinspektören inte några ytterligare väsentliga 
rättsgarantier. Trots detta kom lagen under en lång tid att få stor betydelse 
för vården och patienters rättssäkerhet. Under 1900-talets början infördes 
flera tusentals nya vårdplatser inom den statliga sinnessjukvården. 
Dessutom tillkom vårdplatser på kommunala och enskilda inrättningar. Runt 
samma tid började även en ny behandlingstanke ta form. Denna innebar att 
vården mer och mer började inrikta sig mot en kroppslig behandling av 
patienterna.  Samtidigt började den allmänna debatten om rättssäkerheten att 
höras mer och mer. Kritik mot förhållandena inom sinnessjukvården 
framfördes både i pressen och i riksdagen. Flera händelser skildrades i 
debatten som uttryckte att vanvård och övergrepp skedde mot människor som 
ansågs sinnessjuka.5 I utredningar började den psykiskt sjukes rättigheter och 
skydd mot godtyckliga intagningar och kvarhållningar att nämnas. Detta 
resulterade i att psykvården fick ett ökat inslag av överklagandemöjligheter, 
vilka infördes i 1929 års sinnessjuklag. 1929 års sinnessjuklag kom att 
tillämpas i 38 år. Under denna tid kompletterades lagen genom inrättandet av 
utskrivningsnämnder samt en ändring som innebar att personer som själv 
                                                 
4 Schlaug Rudolf, Psykiatri, lag och samhälle – En vandring genom svensk psykiatrisk 
lagstiftnings historia, Askelin & Hägglund Förlag AB, Stockholm 1989, s. 44 f. 
5 Schlaug, s.46. 
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önskade vård kunde tas in utan formaliteter och i princip utan 
kvarhållningsrätt.6    
 
2.2.1 1966 års lag – LSPV 
1954 tillsattes en sinnessjuklagstiftningskommitté för att utreda vissa 
rättssäkerhetsfrågor inom sinnessjukvården. 1957 utökades deras uppdrag 
till att göra en fullständig översyn av sinnessjuklagstiftningen. Utredningen 
resulterade i 1966 års lag om beredande av sluten psykiatrisk vård i vissa 
fall, LSPV.7 Den skärpta uppmärksamheten kring rättssäkerhetsfrågor 
ställde nya krav på striktare former för omhändertagande av de psykiskt 
sjuka. Sveriges anslutning till EKMR och FN:s motsvarande deklaration gav 
tyngd åt kraven.8 En grundläggande tanke bakom kommitténs förslag var att 
psykiatrin skulle ligga så nära den kroppsliga vården som möjligt. Detta 
innebar att de regler som gällde för sjukvården i övrigt skulle så långt som 
möjligt även gälla för psykiatrin. Lagen fastslog bl.a. de legala 
förutsättningarna som krävdes för att få till stånd ett tvångsingripande, 
oberoende av samtycke. Det konstaterades att psykiskt sjuka ofta saknar 
eller har en försvagad sjukdomsinsikt, varför det behövdes en speciell 
tvångslag inom psykiatrin. Det utformades även klart formulerade 
rättssäkerhetsgarantier. Ingen skulle bli intagen om det inte fanns klara 
indikationer, ingen skulle bli kvarhållen längre än nödvändigt och 
tvångsåtgärder i behandlingen skulle bara användas när det var absolut 
nödvändigt.9 En strikt besvärsapparat infördes, vilken var avsedd att 
motsvara kraven på rättssäkerheten. Däremot avstod man från ett regelrätt 
domstolsförfarande vid själva intagningen. Detta infördes först flera 
decennier senare.10  
 
                                                 
6 Grönwall, s. 26. 
7 Grönwall, s.29. 
8 Schlaug, s.63. 
9 Grönwall, s.29 f. 
10 Schlaug, s. 64. 
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Det visades sig dock mycket snart att LSPV inte motsvarade 
förhoppningarna på det önskade uppbrottet från den gamla 
sinnessjukvården.11 På samma sätt som med LSPV:s föregångare uppkom 
farhågor från olika håll om rättssäkerheten var tillräckligt tillgodosedd.12 
Lagen gav enligt sakkunniga på området inte skydd mot otillbörlig tillämpning 
av lagens bestämmelser om frihetsberövande som skulle ge den enskilde 
rättssäkerhetsgarantier.13 Diskussionen om den enskildes integritet hade också 
intensifierats under de senaste decennierna. Genom grundlagsreformen år 1974 
fastställdes skyddet för de mänskliga fri- och rättigheterna, vilka skyddar varje 
medborgare mot det allmänna, inte bara mot frihetsberövande utan även mot 
t.ex. påtvingat kroppsligt ingrepp.14  
 
I slutet av 1970-talet började kritiken mot den slutenvårdsbaserade psykiatrin 
att ta form främst genom ett antal utredningar. Detta var början till slutet för 
den institutionaliserade psykiatriska vården. Kravet om en vård mer inriktad på 
helhetssyn, lättillgänglighet, öppna former, samverkan och förebyggande 
insatser väcktes. I utredningar ifrån bland annat Socialstyrelsen lyftes det fram 
att slutenvården skulle flyttas från mentalsjukhusen till psykiatriska kliniker i 
samlokalisering med kroppssjukhusen. En avveckling av vårdplatser inleddes 
också under 1970-talet men först under 80-talet minskade vårdplatserna 
drastiskt, från 35 000 platser runt år 1978 till 20 000 platser i mitten av 80-
talet.15    
 
2.2.2 1991 års lag –  LPT 
Med anledning av att kraven på en förändrad psykiatri vuxit sig allt starkare, 
tillsattes i juni 1980 en socialberedning. Denna fick i uppdrag att se över LSPV 
med sikte på en fullständig revision av den psykiatriska tvångslagstiftningen. 
Arbetet med den nya lagstiftningen byggde på psykiatrin som en verksamhet i 
                                                 
11 Grönwall, s. 34. 
12 Schlaug, s.66. 
13 Grönwall, s.34 f. 
14 Grönwall, s. 37. 
15 SOU 2006:100, s.85. 
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utveckling mot en vård byggd på frivillighet och öppna vårdformer.16 
Utredningen ledde så småningom fram till Prop.1990/91:58 och den 1 januari 
1992 infördes den nuvarande lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvångsvård, 
LPT.17  
 
 
 
                                                 
16 Grönwall, s.43. 
17 Se vidare kapitel 4.1. 
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3 Rättssäkerhetsbegreppet 
För att det ska vara legitimt att beröva en annan människa friheten och 
frånta honom eller henne sin beslutskapacitet krävs att besluten om 
tvångsingripande fattas på ett rättssäkert sätt.18 Just därför måste patientens 
rättsäkerhet vara av grundläggande betydelse vid utformningen av 
psykiatrisk tvångslagstiftning och vid domstolens beslutsfattande.19 Det 
finns således ett intresse att försöka identifiera vad detta begrepp innebär, 
vilket detta avsnitt syftar till att göra.  
 
Någon direkt definition av begreppet rättssäkerhet finns inte i förarbetet men 
det betonas att det både för patienten och med hänsyn till allmänhetens 
förtroende är av största vikt att rättssäkerheten motsvarar högt ställda 
krav.20 Den rättsliga regleringen på området måste dock alltid 
överrensstämma med de uppställda minimikrav som finns i våra mänskliga 
och medborgerliga fri- och rättigheter. Dessa rättigheter utlovar vissa 
grundläggande garantier för den enskilde och utgör således en relevant bas 
vid en identifiering av rättssäkerhetsbegreppet.21    
 
I mars 1998 tillhandahöll regeringen slutbetänkandet ”Rättssäkerhet, 
vårdbehov och samhällsskydd vid psykiatrisk tvångsvård” (SOU 1998:32), i 
vilken en tillsatt tvångspsykiatrikommitté särskilt granskade rättssäkerheten 
vid tvångsvård.22 I SOU:n tar man bl.a. fasta på Aleksander Peczeniks 
definition på rättssäkerhetsbegreppet, varför även hans ståndpunkt kommer 
att beröras under detta kapitel.23 En annan författare inom den juridiska 
doktrinen är Annika Staaf som även hon har en teori kring 
                                                 
18 SOU 2006:100, s. 410. 
19 SOU 1998:32 Rättssäkerhet, vårdbehov och samhällsskydd vid psykiatrisk tvångsvård,  
s. 185. 
20 Proposition 1990/91:58 Om psykiatrisk tvångsvård m.m., s.65. 
21 Se vidare stycke 3.1. 
22 Se vidare stycke 3.2. 
23 Se vidare stycke 3.3. 
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rättssäkerhetsbegreppet. Annika Staafs begreppsdefinition, som man hittar i 
hennes rättssociologiska studie ”Rättssäkerhet och tvångsvård”, siktar 
särskilt in sig på rättssäkerheten vid tvångsomhändertagande, varför även 
hennes åsikt i ämnet är relevant och kommer att behandlas under det här 
avsnittet.24 
 
3.1 Grundläggande fri- och rättigheter 
Tvångsomhändertagande av psykiskt sjuka styrs förutom av svensk 
lagstiftning även av olika internationella konventioner och EU-
rekommendationer. I RF 2 kap stadgas våra grundläggande fri- och 
rättigheter och i 2 kap 8 § RF finns bl.a. stadgan om att varje medborgare är 
skyddad mot det allmänna mot frihetsberövande. Enligt 2 kap 23 § RF får 
lag eller föreskrift inte heller meddelas i strid mot EKMR. Denna 
konvention om mänskliga rättigheter tillhandahåller bl.a. i artikel 6 ett 
skydd i processuellt hänseende. Artikeln anger vad som utgör en domstol i 
konventionens mening och tillhandahåller grundläggande processuella 
regler vid domstolen. Även i FN:s internationella konvention om 
medborgerliga och politiska rättigheter påträffas regler om individers 
grundläggande fri- och rättigheter. Dessa stadgar motsvarar i stort sätt de 
som finns i EKMR. År 1991 antog FN:s generalförsamling även en 
resolution med 25 principer för skydd av personer med psykisk störning och 
förbättring av psykiatrisk vård. I Europarådets rekommendation No. R 
(1983) 2 påträffas också bestämmelser för skydd av personer med psykisk 
störning som intas för psykiatrisk vård utan samtycke. Den s.k. Hawaii-
deklarationen som är antagen av World Psychiatric Associations 
generalförsamling är även den en internationell konvention med etiska 
riktlinjer för behandlingen av personer med psykisk störning. Denna har 
sedan kompletterats med Madrid-deklarationen som särskilt tar upp 
patientens rätt att vara en likvärdig part i den terapeutiska processen.  
 
                                                 
24 Se vidare stycke 3.4. 
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3.1.1 Rätten till en rättvis rättegång 
I artikel 6(1) EKMR fastslås individers rätt till en rättvis rättegång. 
Bestämmelsen är tillämplig på förfaranden som gäller tvist om någons civila 
rättigheter eller skyldigheter eller anklagelse för brott. Domstolsförfarandet 
ska åtminstone uppfylla följande krav:25 
- domstolen ska vara oberoende och opartisk 
- domstolen ska ha inrättats enligt lag 
- förfarandet ska vara korrekt och rättvist mot den enskilde (det vill 
säga utgöra en ”fair hearing”) 
- förfarandet ska i allmänhet vara muntligt och offentligt, men 
undantag från detta får göras i vissa fall 
- domstolsprövningen ska ske inom skälig tid 
- domen ska avkunnas offentligt 
 
Europadomstolen har undvikit att ställa upp kriterier för vad som utgör en 
fair hearing. Varje enskilt fall måste bedömas utifrån rådande 
omständigheter, det är förfarandet i helhet som räknas. Europadomstolen 
gör i sin prövning en helhetsbedömning. Konsekvensen av detta blir att flera 
små överträdelser, som i sig inte utgör en kränkning av artikel 6, 
sammantagna kan utgöra en kränkning. Det finns dock en rad allmänna 
principer i rätten till en rättvis rättegång. Rätten att bli hörd av domstol är en 
av dessa grundläggande principer. I denna rätt ingår även att parten ska få 
tillfälle att framföra vad han eller hon har att säga till stöd för sin sak och 
försöka övertyga domstolen om att hans eller hennes talan är väl grundad. 
Europadomstolen har konstaterat att ett förfarande i vilket beslut fattas utan 
att parterna hörs står i strid med artikel 6.1.26 En annan princip är principen 
om att rättegången ska bedömas i sin helhet. Huruvida en kränkning mot 
artikel 6.1 förekommit eller inte kan bedömas först efter att rättegången 
avslutats. Ett skäl till detta är att man först efter rättegången kan bedöma om 
                                                 
25 Danelius Hans, Mänskliga rättigheter i europeisk praxis – En kommentar till 
Europakonventionen om de mänskliga rättigheterna, 3:e upplagan, Norstedts Juridik, 
Stockholm 2000, s. 172 ff. 
26 Danelius, s. 172 f. 
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en part lidit skada på grund av förfarandet. Får part bifall till sin talan i 
tvistemål eller frikänns från brott kan han eller hon inte ses som ett offer för 
någon kränkning av konventionen. Equality of arms, eller parternas 
likställdhet i processen, är ytterligare en förutsättning för en rättvis 
rättegång. Principen omfattar många saker, exempelvis att den tilltalade ska 
ges tillräcklig tid att förbereda sitt försvar och att den tilltalade måste ges 
möjlighet att föra sin talan på ett sådant sätt att han eller hon inte hamnar i 
underläge gentemot motparten.27 Principen innebär också att båda parter ska 
ha samma rätt att kalla vittnen. Som vittnen räknas också experter och 
sakkunniga.28 Den sista principen, som står i nära samband med principen 
om parters likställdhet, är principen om ett kontradiktoriskt förfarande. 
Syftet med det kontradiktoriska förfarandet är att garantera att båda parterna 
får kännedom om allt material i processen och får tillfälle att framföra sina 
synpunkter på detta material, samt att de har samma rätt att åberopa 
bevisning och utföra sin talan i processen.29  
 
3.2 SOU 1998:32 
I sitt slutbetänkande ”Rättssäkerhet, vårdbehov och samhällsskydd vid 
psykiatrisk tvångsvård” (SOU 1998:32), diskuterar Tvångspsykiatri- 
kommittén några villkor som ska vara uppfyllda för att en tvångslag 
verkligen ska respektera idealet för rättssäkerhet. Kommitténs slutsatser 
bygger på förarbeten, den juridiska doktrin som finns på området med 
åsikter från bl.a. Aleksander Peczenik30 samt Advokatsamfundets och 
Domarförbundets försök att precisera begreppet. Kommittén har även tagit 
del av Socialstyrelsens utvärdering av den psykiatriska tvångsvården. I 
denna konstaterar Socialstyrelsen att en lag som reglerar sådan 
myndighetsutövning som LPT ska tillgodose tre grundläggande krav som 
                                                 
27 Danelius, s. 173. 
28 Danelius, s. 181 ff. 
29 Danelius, s. 173 f. 
30 Se vidare avsnitt 3.3. 
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ställts på rättssäkerheten, förutsebarhet, rättslig kontroll samt enhetlig 
rättstillämpning (lika behandling).31  
 
Till Kommitténs villkor hör att lagen bör vara klar och tydlig, att den bör 
vara konsekvent, ha en enhetlig utformning samt vara förutsebar. Vidare 
anges att den rättsliga processen bör ge utrymme för att pröva tvångsbeslut i 
en opartisk domstol samt att prövningen ska komma till stånd utan oskäligt 
dröjsmål. Kommittén lägger även vikt vid att den som blir föremål för 
tvångsvård ska ha rätt till ett sakkunnigt ombud samt informeras om sin rätt 
att överklaga. Så långt sekretessregler medger det bör processen också vara 
öppen för offentlig insyn.32 
 
När det gäller tvångsingripanden mot psykiskt sjuka personer finns det 
enligt Tvångspsykiatrikommittén även anledning att se på rättssäkerheten i 
ett vidare perspektiv än det rent juridiska. Rättssäkerheten i vid mening bör 
enligt Kommittén även inkludera patientens anspråk på skydd, trygghet 
samt en effektiv vård och behandling. Det ligger inte alltid i patientens 
intresse att slippa tvång eller tvångsåtgärder. Tvångslagstiftningen får därför 
inte vara så snäv att en patient som saknar sjukdomsinsikt inte får den vård 
och behandling som han eller hon behöver. I patientens intresse ligger också 
att genom tvångsvård hindras från att begå gärningar som kan skada både 
sig själv, anhöriga eller andra.33 När regeringen tog ställning till 
Tvångspsykiatrikommitténs förslag anförde man emellertid att 
rättssäkerhetsbegreppet bör ges den mera strikta juridiska betydelsen när det 
gäller sådana kraftfulla begrepp i den personliga integriteten som ett 
tvångsomhändertagande innebär. Däremot ansågs att den vidare definitionen 
som kommittén föreslagit, självfallet måste beaktas vid lagstiftningens 
utformning men snarare är en fråga som ryms inom begreppet 
rättstrygghet.34 
                                                 
31 SOU 1998:32, s. 185 ff.  
32 SOU 2006:100, s.410. 
33 SOU 1998:32, s. 187 f. 
34 Proposition 1999/00:44 Psykiatrisk tvångsvård och rättspsykiatrisk vård, s. 49. 
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3.3 Aleksander Peczenik  
SOU 1998:32 utgår delvis från Peczeniks begreppsdefinition i dess 
granskning av rättssäkerheten för patienten.35 Det är därför av intresse att 
här redovisa hans synpunkter kring rättssäkerhet samt den begreppsbildning 
som han i sin bok ”Vad är rätt?” redogör för.  
 
Peczeniks definition av rättssäkerhet har sin utgångspunkt i rättsstaten. 
Enligt Peczenik förhåller sig rättsstaten till rättssäkerheten genom att 
maktutövningen i stor utsträckning följer rättsreglerna och därmed uppvisar 
en hög grad av förutsebarhet. I och med att besluten blir förutsebara för den 
enskilde skyddas denne mot godtycklig maktutövning. Genom detta erhåller 
individen ett skydd mot staten.36 Det väsentliga innehållet i 
rättssäkerhetsbegreppet anses ofta omfatta ett förutsebarhetskrav då detta är 
ett av rättsstatens och demokratins grundvärden.37 Peczenik ställer upp en 
rad faktorer som främjar förutsebarheten och därmed även rättssäkerheten. 
Ju högre grad av dessa faktorer som samhället visar upp, desto högre grad 
av förutsebarhet och rättssäkerhet råder. Faktorerna kan även ses som ett 
förtydligande av förutsebarhetskravet.38  
 
Vid i övrigt oförändrade omständigheter är rättssäkerheten bättre 
- ju exaktare och generellare rättsreglerna är; 
- ju bättre dessa regler återspeglar idealet om likhet inför lagen; 
- ju långsammare reglernas förändringstakt är; 
- ju fler statliga beslut som bestäms av sådana regler; 
- ju öppnare rättsreglernas innehåll och rättstillämpningspraxis är för 
allmänhetens insyn; 
- ju större den oavhängighet är som domstolarna åtnjuter; 
                                                 
35  SOU 1998:32, s.186. 
36 Peczenik Aleksander, Vad är rätt? – Om demokrati, rättssäkerhet, etik och juridisk 
argumentation, 1 upplagan, Fritzes Förlag AB Göteborg 1995, s.50 f. 
37 Peczenik, s.89 f. 
38 Peczenik,.s.90. 
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- ju effektivare det ansvar är som åvilar makthavarna; 
- ju mindre beroende rätten är av andra samhälleliga normer och 
institutioner; och  
- ju bättre den juridiska argumentation som stöder rättsreglernas 
tolkning och tillämpning är.39 
 
Rättssäkerhetens krav på förutsebarhet är enligt Peczenik ett viktigt värde 
men dock inte det enda väsentliga för rättstillämpningen. Enligt honom, 
måste detta jämkas samman med andra värden om etisk godtagbarhet.40 
Peczenik skiljer således mellan formell och materiell rättssäkerhet. Enligt 
honom måste båda dessa typer av rättssäkerhet vägas in i en 
rättssäkerhetsdiskussion.41   
 
Den materiella säkerheten ställer krav på etisk godtagbarhet och ska därmed 
garantera vissa mänskliga och medborgerliga fri- och rättigheter.42 Det är 
Peczeniks mening att beslut som innebär rättskipning eller 
myndighetsutövning bör vara rimligt förutsebara med stöd av lagen och 
förenliga med ett hänsynstagande till andra etiska värden.43 Det är dessa 
komponenter som identifierar en materiell rättssäkerhet.44 I vissa fall kan en 
ökning av lagens förutsebarhet leda till ett minskat beaktande av andra 
etiska värden. En mycket exakt lagstiftning skulle kunna vara orättvis och 
på så sett oetisk, då lagens bokstav skulle kunna strida mot lagtolkarens 
etiska omdöme. Omvänt kan ett ökat beaktande av etiska värden föra med 
sig en minskning av förutsebarheten. En lagregel som underlättar rättvis 
bedömning av konkreta fall kan leda till att besluten blir svåra att förutse.45  
                                                 
39 Peczenik, s. 51 f. 
40 Peczenik, s. 91 f.  
41 Peczenik, s. 60 f. 
42 Peczenik, s. 60 f.  
43 Peczenik, s. 92. 
44 Peczenik, s. 94.  
45 Peczenik, s. 94 f. 
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Sammanfattningsvis konstaterar Peczenik att i ett idealsamhälle där någon 
oetisk lagstiftning aldrig förekommer och lagen kontinuerligt anpassar sig så 
fort nya falltyper uppstår, är lagen så pass etisk att den formella 
rättsäkerheten medför den materiella.  Myndighetsutövningen som sker 
genom en bokstavstolkning av lagen, uppfyller då per definition etikens 
krav. Ju mer samhället närmar sig idealet, desto starkare skäl talar för att 
välja det formella rättssäkerhetsbegreppet. En bokstavstolkning av lagen i 
ett idealsamhälle leder nämligen väldigt sällan till orättvisor och dess 
sällsynta orättvisor är enligt Peczenik mindre förkastliga än den 
förutsebarhetsminskning som valet av den materiella rättsäkerheten alltid 
medför. Men ju mer samhället avviker från idealet, desto mer behöver vi 
den materiella rättssäkerheten, dvs. att beslut som innebär rättsskipning eller 
myndighetsutövning bör vara rimligt förutsebara med stöd av lagen och 
förenliga med ett hänsynstagande till andra etiska värden.46 
 
3.4 Annika Staaf 
Annika Staafs definition av rättssäkerhetsbegreppet är av intresse då hon i 
sin studie ”Rättssäkerhet och tvångsvård” särskilt riktat in sig på de 
rättssäkerhetsfrågor som kan uppkomma i samband med tillämpningen av 
tvångsvård.47 Staaf anser att skyddet mot risken för kränkningar av den 
offentliga makten kan förbättras genom diskussioner om rättssäkerhet vid 
verkställighet av beslut om tvångsvård. Den rättsliga regleringen och den 
traditionella synen på rättssäkerhet bidrar i många hänseenden till en sådan 
diskussion men är enligt Staaf inte tillräcklig inom det socialrättsliga 
regelområdet. Utöver likhet i tillämpning och förutsägbarhet anser hon att 
faktorer så som etiska och sociala värden samt rättvisa effekter måste 
avvägas i det enskilda fallet av den juridiska beslutsfattaren.48 Staaf har i sin 
studie delat in rättssäkerhetsbegreppet i fyra kategorier; formellt riktiga 
                                                 
46 Peczenik, s. 98. 
47 Staaf Annika, Rättssäkerhet och tvångsvård, Sociologiska institutionen, Lunds 
universitet 2005, s.105. 
48 Staaf, s. 76.  
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beslut, likvärdig behandling, godtagbar rättsprocess samt 
överklagandemöjligheter, alla med utgångspunkt i rättssäkerhet vid 
tvångsvård.49  
 
Formellt riktiga beslut – Under den första kategorin utpekas värden såsom 
laglighet, likformighet och förutsebarhet som centrala för rättssäkerheten. 
Staaf menar dock att trots att förutsägbarhet är ett centralt värde i alla 
rättssäkerhetsdefinitioner, är det inte alltid det viktigaste. Den rättsliga 
regeltillämparen inom tvångsvård har att utgå från detta värde men endast 
för att sedan utföra olika avvägningar.50  
 
Likvärdig behandling – Denna kategori innefattar värdena rättvisa och 
etik. Dessa värden utgör enligt Staaf de mest beaktansvärda och viktiga 
rättsäkerhetsvärdena under vårdtidens verkställighet. Värdet rättvisa ska 
enligt denna definition innefatta ett krav på effektivitet i förhållande till 
resultatet. Staaf anser inte att ett effektivt utfall har uppnåtts om inte en lång 
tids frihetsberövande och andra inskränkningar i individers integritet kan 
följas av frivillig vård och behandling efter tvångsvårdstidens slut. I sådana 
fall blir inskränkningen oproportionerligt stor i förhållande till syftet av 
åtgärden och är således inte ett effektivt resultat enligt definitionen.  Vidare 
innehåller värdet rättvisa också möjligheterna att under vårdtiden kunna ta 
hänsyn till individuella behov hos de intagna, vad hon kallar fördelning av 
sociala resurser. Det andra värdet som kriteriet innefattar är etik. I detta värde 
lägger Staaf stor vikt vid integritetsaspekter. Inom tvångsvården anser hon att 
det framförallt är den personliga integriteten som kan kränkas i 
oproportionerligt hög omfattning, varför dessa aspekter ska beaktas i varje 
beslut.51  
 
Godtagbar rättsprocess – Under denna kategori faller värdena korrekt 
handläggning, insyn och beslutskompetens. Korrekt handläggning 
                                                 
49 Staaf, s. 107 ff. 
50 Staaf, s.107. 
51 Staaf, s.107 f. 
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preciseras med ett tydligt krav på effektivitet under handläggningen av 
beslutsfattandet under tvångsvården. I värdet insyn inkluderas inflytande 
över beslutsprocessen av samtliga berörda och vikten av tillsynsmöjligheter 
från samhällets sida. Främst framhålls värdet i att den intagne själv 
involveras och är delaktig i planerandet av vården. I det slutliga värdet ställs 
ett krav på kompetenta aktörer. Den rättsliga tillämparen måste ha 
omfattande kunskaper om såväl vilka regler som existerar, som om den 
individ som ska tvångsomhändertas, men även på vilka konkreta sätt man 
tillgodoser värdet likvärdighet för de enskilda individerna i förhållande till 
de övriga.52 
 
Överklagandemöjligheter – I sin slutliga definition preciserar Staaf värdet 
i att kunna föra process mot staten och få ersättning om staten har begått 
något fel. I definitionen vägs inte endast den intagnes formella rätt att 
överklaga beslut in, utan även dennes faktiska möjlighet. Det är Staafs 
mening att olika förutsättningar och situationer gör att alla individer har 
olika faktiska möjligheter till att kräva upprättelse. Det behövs därför ofta 
mer än en formell rättighet att överklaga. Faktorer som spelar in är enskildas 
tilltro till systemet, kunskap om systemet, synen på sitt egenvärde och 
därigenom även känslan av att kunna styra och ha kontroll över sitt eget 
liv.53  
 
                                                 
52 Staaf, s.108. 
53 Staaf, s.109 f. 
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4 Gällande rätt 
I detta kapitel redovisas den gällande rätt som reglerar den psykiatriska 
tvångsvårdens intagnings- och beslutsprocess. Detta för att ge en insikt i de 
faktiska bestämmelser som senare kommer att analyseras ur ett 
rättssäkerhetsperspektiv.  
 
4.1 Allmänt 
Den allmänna regleringen av psykiatrisk tvångsvård finns i lagen 
(1991:1128) om psykiatrisk tvångsvård (LPT). Lagen trädde ikraft den 1 
januari 1992 och ersatte då lagen (1966:293) om beredande av sluten 
psykiatrisk vård i vissa fall (LSPV). Syftet med lagen var enligt förarbetena 
att anpassa lagstiftningen på området till den utveckling som ägt rum inom 
psykiatrin där tvångsvården har fått en starkt begränsad användning. 
Ändamålet med tvångsvården skulle vara att den som har ett oundgängligt 
behov av psykiatrisk vård, som ges efter intagning på sjukvårdsinrättning, 
blev i stånd att medverka till fortsatta stöd- och behandlingsinsatser i 
frivilliga former. Lagstiftningens utgångspunkt skulle vara patientens egna 
vårdbehov medan samhällsskyddet skulle beaktas men inte ges fullt så 
självständig betydelse som i LSPV.54 Vidare infördes ökad rättslig kontroll 
genom domstolsprövning i förening med ett system med begränsade 
vårdtider samt en reglering av den tvångsanvändning som får ske under 
vårdtiden.55 
  
I mars 1998 tillhandahöll regeringen slutbetänkande ”Rättssäkerhet, 
vårdbehov och samhällsskydd vid psykiatrisk tvångsvård” (SOU 1998:32). 
Utredningen resulterade i en rad lagändringar, i syfte att förstärka 
rättssäkerheten, vilka trädde ikraft den 1 juli 2000.56 I november 2006 fick 
                                                 
54 Prop. 1990/91:58, s. 3. 
55 Prop. 1990/91:58, s. 4. 
56 Prop. 1999/00:44, s. 31. 
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regeringen ytterligare ett slutbetänkande i sina händer, ”Ambition och 
ansvar – nationell strategi för utveckling av samhällets insatser till personer 
med psykiska sjukdomar och funktionshinder” (SOU 2006:100). Även 
denna medförde lagändringar och den 1 september 2008 infördes en helt ny 
vårdform i lagen – öppen psykiatrisk tvångsvård. Den nya vårdformen får 
bedrivas utanför sjukhusinrättningen och förutsätter bl.a. att patienten 
behöver iaktta särskilda villkor för att kunna ges nödvändig psykiatrisk 
vård.57  
 
4.2 Förutsättningar och intagning för 
tvångsvård 
I 3 § LPT anges de förutsättningar som måste vara uppfyllda för att 
tvångsvård ska få ges. Det är tre förutsättningar som måste vara uppfyllda 
samtidigt. En förutsättning är att patienten lider av en allvarlig psykisk 
störning. Vidare krävs att patienten på grund av sitt psykiska tillstånd och 
sina personliga förhållanden i övrigt har ett oundgängligt behov av psykisk 
vård som inte kan tillgodoses på annat sätt än genom att patienten är intagen 
på en sjukvårdsinrättning för dygnetruntvård (sluten psykiatrisk vård), eller 
behöver iaktta särskilda villkor för att kunna ges nödvändig psykiatrisk vård 
(öppen psykiatrisk vård). Slutligen krävs att patienten motsätter sig vården, 
eller att det till följd av patientens psykiska tillstånd finns grundad anledning 
att anta att vården inte kan ges med dennes samtycke. Vid bedömning av 
vårdbehovet ska det även beaktas om patienten till följd av sin psykiska 
störning är farlig för annans personliga säkerhet eller fysiska eller psykiska 
hälsa.58  
 
4-6 b §§ LPT reglerar förfarandet vid intagning för psykiatrisk tvångsvård. 
Beslut om ansökan om tvångsvård fattas enligt en tvåläkarprövning. En 
läkare skriver i normalfallet ett vårdintyg och kan fatta beslut om 
                                                 
57 Prop. 2007/08:70 Ny vårdform inom den psykiatriska tvångsvården, s. 1 f. 
58 Grönwall, s. 69 ff. 
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kvarhållning av patienten medan överläkaren fattar beslut om intagning för 
tvångsvård. I vårdintyget ska anges på vilket sätt rekvisiten för ett 
tvångsvårdsomhändertagande är uppfyllda och en generell beskrivning av 
patientens mentala hälsa. Patienten måste undersökas medicinskt och 
polishämtning kan bli aktuell för att detta ska kunna genomföras. Vid 
intagningen ska patienten upplysas om att han eller hon har rätt att 
överklaga beslutet till domstol. Ett beslut om intagning ska avgöras senast 
24 timmar efter patientens ankomst till vårdinrättningen och får inte grundas 
på ett vårdintyg som är äldre än fyra dagar.59 
 
Tvångsvård som grundar sig på ett vårdintyg och en läkares 
intagningsbeslut får pågå i högst fyra veckor från dagen för beslutet om 
intagning. Bedömer chefsläkaren att patienten behöver ges vård under en 
längre tid än fyra veckor ska denne före utgången av fyraveckorsperioden 
ansöka hos länsrätten om medgivande till sådan vård. I ansökan ska det 
anges om vården avser sluten eller öppen psykiatrisk tvångsvård.60 Till 
ansökan om öppen psykiatrisk tvångsvård ska det fogas en samordnad 
vårdplan som bl.a. ska innehålla uppgifter om det bedömda behovet av 
insatser och vilken enhet vid landstinget eller kommunen som ansvara för 
respektive insats. Vårdplanen ska upprättas av chefsöverläkaren och 
utformas i samarbete mellan de enheter vid kommunen eller landstinget som 
svarar för insatserna.61 
 
Om rätten bifaller chefsöverläkarens ansökan om öppen eller sluten 
psykiatrisk vård, får vården pågå under högst fyra månader räknat från 
dagen för intagningen.62 Om chefsöverläkaren lämnar in en ansökan innan 
tiden för gällande beslut har löpt ut, får rätten medge att tvångsvården 
                                                 
59 Grönwall, s.84 ff. 
60 7 § LPT. 
61 7 a § LPT. 
62 8 § LPT. 
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fortsätter i form av öppen eller sluten psykiatrisk tvångsvård, utöver dessa 
fyra månader. Medgivande får då lämnas för högst sex månader åt gången.63  
 
4.3 Möjligheten till överklagande 
En patient får hos länsrätten överklaga chefsöverläkarens beslut om 
intagning för tvångsvård. Rättens prövning av ett överklagande ska även 
omfatta frågor om tvångsvården ska upphöra, oavsett om intagningsbeslutet 
var lagligt eller inte. 64 För att patienten ska få till stånd en rättslig prövning 
av tvångsvårdens upphörande måste han eller hon först begära det hos 
chefsöverläkaren. Ett avslag på en sådan begäran får av patienten överklagas 
hos länsrätten65.   
 
4.4 Handläggning i domstol 
Den rättsliga prövningen av frågor om psykiatrisk tvångsvård är en uppgift 
för de allmänna förvaltningsdomstolarna, dvs. att första instans i dessa mål 
är länsrätten.66 Det finns två sätt att organisera det rättsliga förfarandet vilka 
brukar betecknas med två principer, officialprincipen och 
förhandlingsprincipen. Officialprincipen innebär regler om att rätten 
självständigt ska eller bör vara verksam i processen. Ju mer officialprincipen 
dominerar reglerna, desto mer intar domstolen en aktiv roll med 
utredningsfunktion och möjlighet till aktiv processledning och 
officialprövning.67 Domstolarnas utredningsansvar är ett uttryck för 
officialprincipens inverkan på förvaltningsprocessen. Den andra principen, 
förhandlingsprincipen, innebär regler om den verksamhet som parterna själv 
                                                 
63 9 § LPT. 
64 32 § LPT. 
65 33 § LPT. 
66 Grönwall, s. 61. 
67 Mattsson Titti, Barnet och rättsprocessen – Rättssäkerhet, integritetsskydd och autonomi 
i samband med beslut om tvångsvård, Juristförlaget i Lund, Lund 2002, s. 165. 
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kan utöva i processen. Den kontradiktoriska principen är en del av 
förhandlingsprincipen och även en grundsats för en rättvis rättegång enligt 
internationell rätt. Genom ett kontradiktoriskt förfarande ska ingen dömas 
ohörd, varför parterna ska ha lika goda möjligheter att utföra sin talan i 
målet och vara likställda i processen.68 Principen om ett kontradiktoriskt 
förfarande innebär bl.a. krav på att båda parterna får kännedom om allt 
utredningsmaterial i målet och får möjlighet att framföra sina åsikter om 
detta, att de får möjlighet att utveckla sin talan i målet samt att båda ges 
möjlighet att åberopa bevisning.69 Insynsrätt och yttranderätt för varje part 
är grundläggande rättssäkerhetskrav i svensk rätt och kommer till uttryck i 
flera bestämmelser.70 Den kontradiktoriska principen förutsätter även 
öppenhet och insyn i domstolens beslut. Det är ett rättssäkerhetsintresse att 
den enskilde i efterhand har möjlighet att bedöma på vilka grunder rätten 
stödjer domslutet.71  
 
Handläggningen i länsrätten vid mål om tvångsvård för psykiskt sjuka, 
regleras av bestämmelserna i förvaltningsprocesslagen (FPL) samt de 
särskilda processbestämmelser som finns i LPT.  
 
4.4.1 Kommunkation- och utredningsskyldighet 
Mål om psykiatrisk tvångsvård ska handläggas skyndsamt. En ansökan eller 
ett överklagande ska tas upp till avgörande inom åtta dagar från den dag då 
den eller det kom in till länsrätten.72 Så fort länsrätten fått in en ansökan om 
vård ska denna kommuniceras.73 Rättens kommunikationsskyldighet 
innebär att ett ärende som avser myndighetsutövning mot någon enskild, 
inte får avgöras utan att alla parter har underrättats om uppgifter som har 
                                                 
68 Mattsson, s. 166. 
69 Mattson, s. 167. 
70 Mattson, s.207. 
71 Mattson, s.299. 
72 35 § LPT. 
73 18 § FPL. 
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tillförts ärendet av någon annan än en själv samt att man har fått tillfälle att 
yttra sig över dessa uppgifter. Vidare åligger det rätten att se till att mål blir 
så utrett som dess beskaffenhet kräver. Genom sin materiella processledning 
kan de begära att parterna kommer in med kompletteringar om de finner att 
de inkomna handlingarna inte är tillräckliga för att ligga till grund för ett 
beslut. 74    
 
4.4.2 Muntligt förfarande 
Enligt huvudregeln i FPL ska förfarandet i förvaltningsdomstolen vara 
skriftligt. Ett muntligt förfarande kan dock komma att komplettera det 
skriftliga om enskild som för talan i målet begär det och inga särskilda skäl 
talar emot.75 Enligt en specialbestämmelse i LPT är dock huvudregeln att 
muntlig förhandlig ska hållas i tvångsmål, så länge det inte är uppenbart 
obehövligt.76 Detta med hänsyn till betydelsen av ett omhändertagande för 
tvångsvård. Presumtionen är således stark för muntlig förhandling. Det kan 
vara uppenbart obehövligt att hålla en muntlig förhandling om en sådan 
nyligen har hållits i ett föregående mål rörande samme patient och nya 
omständigheter av vikt inte tillkommit efter förhandlingen. Det samma 
gäller om patienten på grund av sitt psykiska tillstånd inte kan närvara vid 
en muntlig förhandling eller inte vill att en sådan ska hållas. En annan 
tänkbar situation är då målet gäller frågor så som korttidspermission eller 
förstörande eller försäljning av egendom.77 Den muntliga förhandlingen 
hålls i en konferenslokal på sjukvårdsinrättningen och så långt det är möjligt 
med hänsyn till patientens psykiska tillstånd, ska denne tillsammans med 
chefsöverläkaren vara närvarande.78 Förhandlingen följer en viss procedur 
med olika faser. När förhandlingen börjar deklarerar domaren att 
förhandlingen sker inför stängda dörrar vilket betyder att sekretess råder. I 
                                                 
74 8 § FPL.  
75 9 § FPL. 
76 36 § LPT. 
77 Prop. 1990/91:58, s. 278. 
78 37 § LPT. 
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inledningsfasen öppnar domaren förhandlingen genom att presentera vilka 
som är närvarande. Därefter inhämtar domaren information om vilka 
yrkanden parterna ställer. I nästa fas påbörjas sakframställningen där 
parterna får utveckla sin talan och ställa frågor. I LPT-mål ställer även 
sakkunniga frågor. Denne ska därefter komma med ett sakkunnigutlåtande. 
Avslutningsvis håller parterna oftast en slutplädering. I vissa fall håller 
rätten enskild överläggning och meddelar dom i direkt anslutning till 
förhandlingen. I andra fall meddelas dom någon dag senare. 
 
4.4.3 Sakkunnig 
Rätten ska, så länge det inte är uppenbart obehövligt, höra en lämplig 
sakkunnig vid den muntliga förhandlingen. I syfte att få upplysning rörande 
omständigheter som är av intresse för sakkunniges uppgift, får denne ställa 
frågor till chefsöverläkaren och patienten vid förhandlingen.79 Presumtionen 
att länsrätten ska förorda en sakkunnig vid muntlig förhandling i 
psykiatrimål infördes genom en lagändring som trädde ikraft den 1 juli 
2000. I förarbetena till denna bestämmelse anfördes bl.a. att det måste vara 
en rättssäkerhetsgaranti för den enskilde att en annan läkare än den som har 
det yttersta behandlingsansvaret för honom eller henne får lämna sin 
uppfattning i målet. Det kan också vara så att vetskapen om att ytterligare en 
läkare kan komma att granska chefsöverläkarens ställningstagande i målet 
gör att chefsöverläkaren överväger sin uppfattning mer noggrant än om 
möjligheten att förordna om sakkunnig inte fanns. Det konstateras dock att 
det måste finnas undantag från huvudregeln. Länsrätten ska därför kunna 
underlåta att förordna sakkunnig tillexempel i de fall då länsrätten nyligen 
har prövat samma fråga och inga nya omständigheter har tillkommit.80 
 
                                                 
79 37 § LPT. 
80 Prop. 1999/2000:44, s. 104 f. 
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4.4.4 Offentligt biträde  
I mål om tvångsomhändertagande är presumtionen att offentligt biträde ska 
förordnas för den som åtgärden avser. Bara om det kan antas att behov av 
offentligt biträde saknas kan domstolen underlåta att förordna en sådan 
person.81 Det är länsrätten som beslutar vem som ska förordnas. Även om 
det inte finns några specifika lämplighetskrav för det offentliga biträdet är 
det emellertid främst advokater eller biträdande jurister som förordnas. 
Särskilda bestämmelser om offentliga biträden finns i lagen (1996:1620) om 
offentliga biträden. I denna föreskrivs bl.a. att staten betalar kostnaden för 
biträdet samt för skäligen påkallad utredning.82  Utredning får inhämtas 
endast om det är skäligen påkallat för att ta till vara huvudmannens rätt och 
om utredningen inte kan erhållas genom den myndighet som handlägger 
målet eller ärendet.83 Det främsta ändamålet med biträdeshjälp för den 
enskilde är att stärka rättssäkerheten. Genom att förordna ett offentligt 
biträde vill man, på samma sätt som med övriga rättsskyddsgarantier inom 
förvaltningsförfarandet, tillvarata den enskildes rätt.84 Vilka uppgifter som 
det offentliga biträdet har finns inte preciserat i lag, men det är det offentliga 
biträdets uppgift att ta tillvara den enskildes intressen, vinna den enskildes 
förtroende, få denne att se den egna situationen realistiskt samt att förstå det 
berättigade och ändamålsenliga i de beslut som fattas.85 
 
4.4.5 Bevisbördan och domstolens 
bevisprövning 
Bevisbördan för vård enligt LPT tillfaller chefsöverläkaren. Detta innebär 
att det åligger chefsöverläkaren att inkomma med erforderligt 
                                                 
81 38 a § LPT. 
82 4 § lagen (1996:1620) om offentliga bitträden. 
83 Proposition 1996/97:9. Ny rättshjälpslag, s. 228. 
84 Mattsson, s.181 f. 
85 Jacobsson Maritha, Terapeutens rätt – Rättslig och terapeutisk logik i 
domstolsförhandlingar, Umeå Universitet, Institutionen för socialt arbete nr 52, Umeå 
2006, s. 56.  
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beslutsunderlag till rätten, dvs. material av sådan styrka att förutsättningar 
för tvångsvård kan anses uppfyllda. Bevisbördan innebär även att 
chefsöverläkaren har att motbevisa andra fakta som framkommer av andra 
parter i målet. 
  
Då det åligger domstolen att se till att målet blir så utrett som dess 
beskaffenhet kräver, ska rätten vid bevisprövningen värdera och göra en 
bedömning av allt inkommet material från samtliga parter i målet. 
Bevisprövningen syftar till att se om beviskravet, dvs. den måttstock som 
domstolen har att följa vid ställning till om det införda materialet i målet är 
av tillräcklig styrka för beslut, är uppfyllt.86 I förvaltningsmål är beviskravet 
inte lika starkt som det är i till exempel brottmål, där ingen får fällas till 
ansvar för ett brott utan att det med till visshet gränsande sannolikhet visats 
att man är skyldig till brottet. Vilken styrka av sannolikhet som ska krävas 
för att något ska anses bevisat i ett förvaltningsmål blir beroende främst av 
sakens beskaffenhet. Ju viktigare eller ömtåligare sak, desto strängare krav. 
Det finns här ett samband mellan beviskravet och rättens ansvar för 
utredningen. Detta ansvar blir allt mer kännbart ju strängare beviskravet 
är.87 Fri bevisprövning råder i svensk rätt. Detta innebär att domstolen fritt 
ska bedöma vad det frambringade materialet är värt.88 Domstolen måste 
dock iaktta de allmänna begränsningar som finns uttryckta i samhällets och 
rättssystemets värderingar. En sådan grundläggande värdering är bl.a. att 
domaren ska iaktta saklighet och opartiskhet. Andra värderingar är kraven 
på likabehandling mellan enskilda och likformighet i besluten. Beslut 
rörande de som blir föremål för ett omhändertagande ska inte vara beroende 
av vem som är domare i målet.89  
 
                                                 
86 Diesen Christian och Lagerqvist Veloz Roca Annika, Bevisning i förvaltningsmål, 1:a 
upplagan, Norstedts Juridik AB, Stockholm 2003, s.115. 
87 Wennergren Bertil, Förvaltningsprocess, 3:e upplagan, Norstedts Juridik, Stockholm 
1995, s. 109 f. 
88 Diesen, s.20. 
89 Mattsson, s.300 f. 
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Rättens avgörande ska inte gå utöver vad som har yrkats i målet.90 
Huvudregeln är således att prövningsramen ska begränsas till partens 
yrkande. I syfte att styrka den enskildes rättsskydd tillåts emellertid 
domstolen att göra ändringar i prövningsramen, så länge det är till den 
enskilde partens fördel, det föreligger särskilda skäl och det kan ske utan 
men för motpartens intresse.91   
 
Vissa problem som domstolen ställs inför kräver fackkunskap och om 
domaren anser att bevisprövningen kräver sådan specialkompetens kan 
denne tillkalla en sakkunnig.92 Vid muntlig förhandlig om psykiatrisk 
tvångsvård är presumtionen att länsrätten ska höra en sakkunnig för att få 
hjälp med tolkningen av bevisen. Endast i det fall det är uppenbart 
obehövligt kan länsrätten underlåta att förordna en sakkunnig. Syftet med att 
höra en sakkunnig är att länsrätten ska få medicinska eller andra 
frågeställningar tillräckligt belysta så att dess möjlighet att göra en obunden 
bedömning inte kan ifrågasättas.93 Sakkunnigutlåtanden väger av tradition 
mycket tungt vid domstolens bevisprövning. Ibland är dock klyftan i 
kompetens så stor att det finns en risk att domaren nöjer sig med att godta 
sakkunnigas auktoritet och slutsats. Om en psykiatrisk expert hävdar att 
patienten lider av en allvarlig psykisk störning, har domaren svårt att 
ifrågasätta eller gå emot denna slutsats. Trots detta måste domaren ha en 
kritisk inställning till expertisen. Domstolen får inte överlåta bevisningen på 
någon annan utan måste själv ta ansvar för slutsatsen. Sakkunnigutlåtanden 
är inga bevis, utan bara uttalanden om bevis, vilket betyder att det i första 
hand är de direkta konkreta bevisen som ska bedömas och inte det 
sannolikhetssamband som experten menar föreligger mellan det aktuella 
fallets bevis och motsvarande bevis i en stor population. En domstol ska 
även tillämpa andra kriterier än de mått man använder inom andra 
vetenskaper, såsom psykiatrin. Bevisprövning bygger inte på en kvantitativ 
                                                 
90 29 § FPL. 
91 Mattsson, s.301 f. 
92 Diesen, s.28. 
93 Grönwall, s. 156 ff. 
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metod utan på en kvalitativ, dvs. på en bedömning av det enskilda fallet. 
Detta innebär exempelvis att hur osannolikt en sakkunnig påstår att 
någonting än är, kan det likväl vara precis vad som föreligger i det aktuella 
fallet.94  
 
4.4.6 Domstolsavgörande 
Av förvaltningsdomstolens beslut ska framgå de skäl som bestämt utgången 
i målet.95 Detta innebär att domstolen i sina domskäl tydligt måste motivera 
sitt ställningstagande. Den kontradiktoriska principen förutsätter öppenhet 
och insyn i domstolens beslut. Det är ett rättssäkerhetsintresse att den 
enskilde i efterhand har möjlighet att bedöma på vilka grunder rätten stödjer 
domslutet. Avsaknad av domskäl kan anses strida mot regeln om rätt till en 
rättvis rättegång i artikel 6(1) i EKMR.96 Endast om skälen öppet redovisas 
kan den enskilde kontrollera hur domstolen urskilt och värderat för beslutet 
relevanta fakta och hur dessa fakta bedömts enligt tillämpliga rättsregler. 
Beslutsmotiveringen kan antingen övertyga den enskilde om att beslutet är 
korrekt eller ge honom eller henne underlag för ett överklagande. 
Allmänhetens tilltro till domstolarnas kompetens och objektivitet kräver 
också att motiveringarna är väl underbyggda. Vissa omständigheter som 
framkommer i ett mål kan dock vara av sådan art att de faller under 
sekretessbestämmelser. Det överlämnas åt domstolen att avgöra huruvida 
offentlighets- eller sekretessintresset ska tilläggas störst tyngd. Det får dock 
förutsättas att domstolarna är restriktiva vid sekretessbeläggning av domar 
och beslut. Med tanke på motiveringsskyldigheten har domstolen ibland 
svårt att ta ställning till om integritetskänsliga uppgifter som t.ex. 
medicinska diagnoser ska redovisas. Enligt JO är angivandet av en 
medicinsk diagnos inte alltid nödvändigt för att domstolens resonemang ska 
                                                 
94 Diesen, s. 28 f. 
95 30 § 2 stycket FPL. 
96 Mattson, s. 299. 
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framgå. JO har betonat vikten av att sjukdomsdiagnoser, särskilt sådana av 
psykisk art, endast ska anges i domar när det är absolut nödvändigt.97  
 
 
 
 
                                                 
97 JO:s ämbetsberättelse 1998/99 s. 184. 
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5 Utvärderingar och kritiska 
röster 
5.1 Nationella psykiatrisamordningens 
utvärdering 
I SOU 2006:100 har hela den psykiatriska tvångslagstiftningen setts över 
och utvärderats av den nationella psykiatrisamordningen. I deras 
slutbetänkande har diskussionen framförallt kretsat kring tvångsvårdens 
omfång och kvalitet. Enligt psykiatrisamordningen är målsättningen med 
LPT att minska tvångsvården så mycket som möjligt. Detta måste dock ske i 
balans med att andra vårdmöjligheter tar över, annars är risken stor att 
personer inte får den vård de behöver. De menar att det är svårt att säga 
huruvida tvångsvården är av rätt omfattning då det framgår av deras översyn 
att tillämpningen av LPT skiljer sig åt mellan olika delar av landet och även 
kan variera beroende på vem som är ansvarig läkare.98   
 
Utredningen visar att det finns många anhöriga till personer med psykisk 
sjukdom som skulle se det som en fördel om det fanns en möjlighet att 
ingripa tidigare för att få en bättre effekt på behandlingen. 
Psykiatrisamordningen menar att det finns alltför många fall med 
beskrivning av utebliven vård, eller där vård enligt LPT har kommit tillstånd 
i ett för sent skede så att det medfört negativa konsekvenser för patienten, de 
närstående och i vissa fall brottsoffer. Samtidigt finns det enligt utredningen 
okänsliga, slentrianmässiga tvångsingripanden som kanske skulle ha kunnat 
förhindras med ett annorlunda arbetssätt och smidigare bemötande.99 
 
Nationell psykiatrisamordning har tagit del av olika utredningar från 
socialstyrelsen samt beskrivningar från verksamhetens företrädare, patienter 
och personal, vilka alla visar att det finns skillnader mellan olika delar av 
                                                 
98 SOU 2006:100, s.414 f. 
99 SOU 2006:100, s.415. 
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landet i hur den nuvarande LPT-lagen tillämpas. Skillnaderna visar sig bl.a. 
i användningen av permissioner och när en person anses vara så sjuk att 
tvångsvård behövs. Dessutom har det visat sig att beslut om kvarhållning 
kan bero på hur läkarbemanningen är ordnad under jourtid.  
Psykiatrisamordningen menar att dessa skillnader i tillämpningen är 
otillfredsställande och att vissa förtydliganden behöver göras. 100  
 
Den nationella psykiatrisamordningen föreslår i utredningen att regeringen 
tar initiativ till en översyn av LPT. De anser att detta behövs för att anpassa 
lagstiftningen till de förändringar som skett i samhället och i den 
psykiatriska vården sedan lagens upprättande. De föreslår dock att 
öppenvård med särskilda villkor införs omgående och att den föreslagna 
översynen av LPT får utgöra ett andra steg i denna utveckling av 
lagstiftningen.101  
 
Som skäl för att en ny lagstiftning vid tvångsvård behövs anför utredningen 
att LPT till sin utformning är svår att tillämpa. De pekar främst på det 
rekvisit för intagningen, oundgängligt behov av tvångsvård, som de menar 
leder till att patienten alltid är i mycket dåligt skick när intagning blir 
aktuell. Det kan enligt dem finnas behov av att ingripa tidigare i vissa fall 
för att förhindra en försämring och om det kan anses uppenbart att 
tvångsvård skulle kunna förbättra patientens tillstånd. De anger vidare att 
det snarare kan anses oetiskt att man låter en person som flera gånger 
tidigare insjuknat vid utsättning av medicin försämras så allvarligt att 
dygnetruntvård är absolut nödvändigt eller oundgängligt.102  
 
Deras slutsats är således att den nuvarande LPT-lagstiftningen i vissa delar 
behöver förtydligas och anpassas efter de förändrade vårdmetoder och 
patienternas förändrade vårdbehov som finns idag. De menar dock att 
sådana större förändringar av LPT behöver gå igenom en lång process där 
                                                 
100 SOU 2006:100, s. 420. 
101 SOU 2006:100, s.419. 
102 SOU 2006:100, s.419 f. 
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såväl anhöriga, brukarföreningar, myndigheter och personal involveras för 
att nå bästa resultat. 
 
5.2 Spänningen mellan terapeutisk och 
rättslig logik 
I sin avhandling ”Terapeutens rätt – Rättslig och terapeutisk logik i 
domstolsförhandlingar”, studerar Maritha Jacobsson, doktorand i socialt 
arbete vid Umeå universitet, spänningen mellan terapeutisk och rättslig 
logik i muntliga förhandlingar med avseende på hur rollförväntningar och 
konflikter hanteras, vilka element som blir bärande samt på vilket sätt den 
muntliga förhandlingen framstår som en granskande diskursordning. Hennes 
definition av terapeutisk- respektive rättslig logik redovisas i figuren nedan. 
 
 
 Terapeutisk logik Rättslig logik 
Regulativa 
Element 
SoL, HSL, LVM, LVU, 
LPT, FPL 
SoL, HSL, LVM, LVU, LPT, 
FPL 
Normativa/ 
Kognitiva 
Element 
Medicinsk etik 
Etik i socialt arbete 
Medicinsk behandling 
Socialt behandlingsarbete 
Paternalism 
Teorier i socialt arbete och 
psykiatri 
Samtalsterapi 
Rådgivning 
Empati 
Inriktning på resultat 
Kunskap från utbildning 
Domare (och nämndemän): 
Integritet (opartisk) i 
tillämpning av rättsregler 
Objektiv (och självständig) 
tolkning av bevismaterial 
”Domaretik” 
Advokat: 
God advokatsed 
Kritiskt granska motpartens 
bevismaterial  
Företräda huvudman/klient 
Inriktning på procedur 
Kunskap från utbildning 
 
Studierna visar att den muntliga förhandlingen i väldigt begränsad 
omfattning kan betraktas som en granskande diskursordning där 
myndigheternas ansökan om tvång granskas i en genuin mening. Trots detta 
finner länsrätten oftast att de rättsliga rekvisiten är uppfyllda. Jacobsson har 
funnit att offentliga parters argument för tvångsvård inte utreds samt att 
enskild parts motargument inte bemöts, vilket innebär att det inte blir någon 
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diskussion huruvida de rättsliga rekvisiten för ett 
tvångsvårdsomhändertagande är uppfyllda.103 Jacobsson hävdar att den 
kamp som man kan förvänta sig uppstå mellan den terapeutiska och rättsliga 
logiken uteblir, något som ur rättssäkerhetssynpunkt är problematiskt. Om 
myndigheternas utredningar inte granskas har den enskilde individen ingen, 
eller liten möjlighet att ifrågasätta ett tvångsomhändertagande. Enligt den 
rättsliga logiken ska medborgare få en rättssäker prövning och behandlas 
lika inför lagen. Jacobssons bedömning är att offentliga parter i huvudsak 
inte argumenterar utifrån den rättsliga logiken och att biträdena i begränsad 
omfattning strider för sina klienter. Det blir istället den terapeutiska logiken 
som dominerar.104 I olika delstudier gör Jacobsson, tillsammans med andra 
professorer, en tolkning av hur offentliga parter, biträden, sakkunniga och 
domstolen hanterar de rollförväntningar som existerar i praktiken.105 
Sammanfattningsvis är Jacobssons bedömning att inte någon av aktörerna 
intar roller som kan förväntas utifrån den rättsliga logiken i fråga om 
partsförhållanden och rättslig granskning. Genom det formella förfarandet 
där frågor ställs, expertis tillfrågas och den enskilde blir hörd, menar 
Jacobsson att det upprätthålls ett intryck av att den rättsliga logiken ändå 
upprätthålls.106 Enligt henne finns det en grundläggande förståelse i 
samhället att domstolen är en objektiv och kritisk granskande instans som 
ska förhindra onödiga frihetsingripande. När tvångsvårdsomhändertagande 
granskas av domstol skapas i samhället föreställningar om att de enskilda 
medborgarna får en rättslig prövning av sina fall. Genom att det formella 
förvaltningsförfarandet följs upprätthålls skenet av att rättssystemet fungerar 
i enlighet med den rättsliga logiken, menar Jacobsson.107  
 
I en sista delstudie för Jacobsson ett resonemang kring att den terapeutiska 
och rättsliga logiken underordnas en övergripande normaliseringslogik. 
                                                 
103 Jacobsson, s.61.  
104 Jacobsson, s. 62. 
105 Se vidare avsnitt 5.3. 
106 Jacobsson, s.64.  
107 Jacobsson, s. 65. 
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Denna diskurs återfinns inom de flesta samhällsinstitutioner och bygger på 
värderingar som är vanliga i välfärdsstaten. Normaliseringslogiken är också 
ett uttryck för allmänkulturella föreställningar och normer kring skötsamhet, 
till exempel om att passa tider, arbete och hur man bör bete sig mot 
varandra. Enligt Jacobsson dominerar denna normaliseringslogik den 
muntliga förhandlingens diskurs, vilket innebär att den enskilde granskas 
med hjälp av moraliska och normativa element i stället för att myndighetens 
bedömning granskas utifrån regulativa element. Inom 
normaliseringslogiken, där de normativa elementen är starka, är 
värderingarna så etablerade att de inte ifrågasätts utan bara tas för givna.108  
 
Jacobsson pekar även på förhållandet att vi i vår tid och kultur lägger större 
vikt vid samförstånd och konsensus än kommunikativ förmåga och 
utredande argumentation. Konsensus är bättre än konflikt och 
meningsskiljaktigheter löses bäst genom att prata. Enligt Jacobsson kan 
normaliseringslogiken betraktas som ett uttryck för denna samsynsnorm. 
Samtliga aktörer försöker genom samtal med den enskilde uppnå en 
gemensam förståelse. Ur demokratisk synvinkel kan samsyn- och 
normalitetssträvandena vara problematiska för den enskilde. När 
samsynsnormer blir starka i muntliga förhandlingar om tvångsvård, anser 
Jacobsson att konflikten kring integritet och tvång döljs bakom 
samförståndet om hjälp och moral. Hon ställer sig frågan hur enskilda parter 
ska kunna ifrågasätta en normaliseringsdiskurs som är genomsyrad av 
välfärdsföreställningar om vad som är dennes bästa, samt huruvida dessa 
institutionella strukturer som baseras på samsynsnormer kan förändras.109 
  
5.3 Den kritiska rättssäkerhetsdebatten  
Hård kritik har riktats mot patientens rättssäkerhet vid tvångsvårdsmål 
genom årens lopp. I och med den nya lagen som trädde ikraft i september 
                                                 
108 Jacobsson, s. 65 f. 
109 Jacobsson, s. 66 f. 
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har uppmärksamheten kring ämnet tilltagit och i tidningar och medier har 
många kritiska röster gjort sig hörda.  
 
Stefan Sjöström, docent i socialt arbete vid Umeå universitet är en av dem 
som anser att patienters rättssäkerhet måste stärkas. Hans forskning visar att 
chefsöverläkarens ord är lag. Sjöström menar att jurister och oberoende 
experter okritiskt accepterar läkarnas utlåtande istället för att granska om 
kraven för tvångsvård är uppfyllda. När domstolsprövning av tvångsvård 
gjordes obligatorisk förväntade sig många att det skulle uppstå hårda 
konflikter i rätten mellan de två kraftfulla traditionerna och ideologierna 
medicin och juridik, men konflikterna uteblev. Enligt Sjöströms 
konstaterande har juristerna anpassat sig helt efter de terapeutiska 
förutsättningarna, då det är svårt för dem att ifrågasätta den professionella 
bedömningen av en patient. Att den behandlande läkarens röst är stark i 
rätten visade sig när Stefan Sjöström och två andra forskare jämförde rättens 
agerande i LPT-mål med mål enligt LVU och LVM. Jämförelsen visade att 
det skiljer sig oerhört mycket beroende på vem som för talan. En läkares 
utsaga ses som en professionell bedömning som är svår för en lekman att 
ifrågasätta, medan socialsekreterarens omdöme kritiseras långt hårdare. 
Sjöström har även granskat den sakkunniga läkarens roll under länsrättens 
förhandlingar och konstaterar att expertens bedömning nästan alltid är 
densamma som den behandlande psykiatrikerns. I en svensk studie från 
2002 kom behandlande läkare och sakkunnig till samma slutsatser i samtliga 
fyrtio undersökta fall. En statlig utredning från 1998 konstaterade 
samstämmighet mellan behandlande läkare och sakkunnig i 99 procent av 
målen. Enligt Sjöström är denna samsyn slående, särskilt med tanke på att 
läkarens bedömning är en prognos av framtiden.110  
I en debattartikel i DN går Sjöström åter till hårt angrepp mot 
rättssäkerheten i domstolsprövningar om tvångsvård. Denna gång 
                                                 
110 Artikel i Sydsvenskan, publicerad den 16 januari 2009, 
http://sydsvenskan.se/sverige/article406408/Forskare-Patientens-rattssakerhet-maste-
starkas.html, 2009-05-04.  
 43
tillsammans med Maritha Jacobsson och Anna Hollander, professor i 
rättsvetenskap vid Stockholm universitet. Artikeln är skriven med anledning 
av de delstudier som gjordes i samband med Maritha Jacobssons 
avhandling. Genom att ha studerat domstolsprövningen av tvångsvårdsmål i 
ett 40-tal förhandlingar i länsrätten drar de slutsatsen att rättssäkerheten i 
domstolsprövningar av tvångsmål lider av allvarliga problem och behöver 
således stärkas. Offentliga biträden ges inte förutsättningar att granska 
myndigheternas beslut och de lagliga motiven i domen klargörs sällan. 
Förhandlingarna granskar inte tillräckligt kritiskt myndigheternas beslut 
utan domineras av frågor till den tvångsvårdade. I stället för att skydda den 
enskildes rättsintressen gör domstolen alltså en förnyad granskning. Det är 
ovanligt att medborgare som utsätts för ett tvångsingripande får till stånd en 
ändring i länsrätten. Genom deras observation har de sett svåra hinder för 
den enskilde att vinna gehör för sina argument. Ett grundproblem är att 
förhandlingen inte fokuserar på myndighetens beslut och att aktörerna inte 
är tillräckligt inriktade på att kritiskt granska det underlag och de argument 
som chefsöverläkaren lagt fram. Enligt studien är det ovanligt att 
argumentationen uttryckligen handlar om de lagparagrafer som är aktuella. 
Det är dessutom inte ovanligt att det inte ställs några frågor alls till 
myndighetens representant. Istället domineras förhandlingarna av frågor till 
den enskilde, vilka oftast ställs på ett sätt så att den enskilde inte på ett 
begripligt sätt förstår deras rättsliga relevans. Domstolsförhandlingarna 
förvandlas på så sätt till en förnyad granskning av den enskilde, vars 
rättsintressen de är tänkta att skydda.111  
Forskarna konstaterar att ett särskilt problem är den roll de offentliga 
biträdena får i dessa mål, då tiden de har till förberedelser är mycket 
begränsat, och de ibland inte ens hinner prata med sin klient förrän 
minuterna innan förhandlingen. Det innebär att de inte får förutsättningar att 
på ett kvalificerat sätt ifrågasätta myndighetens utredning. Studien visar 
                                                 
111 Debattartikel i Dagens Nyheter, publicerad 27 oktober 2006, 
http://www.dn.se/opinion/debatt/rattssakerheten-kranks-i-tvangsvardsarenden-1.714163, 
2009-05-04.  
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också att biträdena inte alltid agerar i enlighet med klientens önskan att 
slippa tvånget utan ibland utifrån egna terapeutiska bedömningar om vad 
som är bäst för klienten. Detta förhållningssätt, menar forskarna, urholkar 
syftet med att domstolsförhandlingar är ordnade som ett slags duell mellan 
två parter. Tanken är ju att domstolen, genom att båda sidor så kraftfullt som 
möjligt argumenterar för sin sak, ska få den mest allsidiga belysningen av 
målet som underlag för sitt beslut.112  
Forskarnas intryck är att det i tvångsvårdsförhandlingar utvecklas en 
speciell terapeutisk kultur bland inblandade domare, psykiatriker och 
juridiska ombud. Utgångspunkten är den välmenande att "vi är alla här för 
att åstadkomma vad som är bäst för den enskilde". Risken med detta, menar 
forskarna, är att den enskildes integritet tappas bort. Snarare än att betona 
den enskildes rättssäkerhet pratar de professionella om att det är viktigt att 
den enskilde "får göra sin röst hörd" vid förhandlingen. I denna terapeutiska 
kultur blir det inte så viktigt att det den enskilde säger är relevant för det 
förhandlingen gäller, nämligen granskningen av myndighetens utredning.113 
Vidare påpekas att det finns påfallande skillnader i hanteringen av tvång 
beroende på vilken grupp som berörs. Den genomsnittliga LVU-
förhandlingen är 90 minuter lång, medan den räcker 35 respektive 30 
minuter i LVM och LPT. Biträdena får ersättning för i genomsnitt åtta 
timmars arbete för LVU-mål, jämfört med 3,8 timmar i LVM och 1,7 
timmar i LPT. Motsvarande skillnader finner de också i hur mycket 
skriftligt underlag som presenteras. Forskarnas tolkning av dessa skillnader 
är att de återspeglar samhälleliga värderingar om olika grupper: det är 
känsligare att ta ett barn från dess föräldrar än att frihetsberöva någon som 
är psykiskt sjuk. Den psykiskt sjuke kan förmodligen inte mobilisera samma 
                                                 
112 Debattartikel i Dagens Nyheter, publicerad 27 oktober 2006, 
http://www.dn.se/opinion/debatt/rattssakerheten-kranks-i-tvangsvardsarenden-1.714163, 
2009-05-04. 
113 Debattartikel i Dagens Nyheter, publicerad 27 oktober 2006, 
http://www.dn.se/opinion/debatt/rattssakerheten-kranks-i-tvangsvardsarenden-1.714163, 
2009-05-04 
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resurser för att bestrida det som förs fram i utredningen. En annan tolkning 
handlar om statusen på den som ansvarar för bedömningen. De biträden som 
forskarna intervjuat upplever att de inte kan ifrågasätta de läkarbedömningar 
som ligger till grund för beslut om psykiatrisk tvångsvård. Forskarna menar 
att man här kan se ett uttryck för vilken status läkare tillskrivs i förhållande 
till socionomer, vilka gör bedömningarna i LVM- och LVU-mål.114  
I debattartikeln riktar forskarna även kritik mot den nationella 
psykiatrisamordningens förslag till öppen vård med särskilda villkor. De 
menar att detta är en förskönande omskrivning för nya befogenheter att 
tillgripa tvångsåtgärder i psykiskt sjukas hemmiljöer. Innan det beslutas om 
att utöka tvånget anser de att man måste säkerställa rättssäkerheten. För att 
göra detta behöver de rättsliga aktörerna bli mindre välmenande och i stället 
ta domstolens granskande funktion på största allvar. De offentliga biträdena 
behöver mer resurser så att de i realiteten kan komplettera utredningen och 
påverka utgången i målet. De tror att den allmänna välviljan mot enskilda 
människor i tvångsvårdsmålen slår fel och rentav kan bli förtryckande och 
anti-terapeutisk.115 
I en artikel i Sydsvenskan ställer sig även Jan-Olof Forsén, 
förbundsordförande i RSMH, Riksförbundet för social och mental hälsa, 
kritisk till den rättsliga prövningen av psykiatriska tvångsmål. Enligt honom 
blir rättegångarna ofta ett spel för gallerierna i praktiken, då advokaten 
träffar sin klient precis innan förhandlingen och den sakkunniga ofta är en 
gammal arbetskamrat till den behandlande läkaren. En Genomgång som 
Sydsvenskan har gjort, där de har gått igenom 1 545 LPT-domar, visar att 
länsrätten i stort sett alltid godkänner läkarens begäran om tvångsvård och 
att chefsöverläkaren således är en mycket stark part medan patienten är 
                                                 
114 Debattartikel i Dagens Nyheter, publicerad 27 oktober 2006, 
http://www.dn.se/opinion/debatt/rattssakerheten-kranks-i-tvangsvardsarenden-1.714163, 
2009-05-04. 
115 Debattartikel i Dagens Nyheter, publicerad 27 oktober 2006, 
http://www.dn.se/opinion/debatt/rattssakerheten-kranks-i-tvangsvardsarenden-1.714163, 
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mycket svag. I materialet finns 1 265 ärenden där psykiatrin sökt tvångsvård 
för patienter. Av dem har 1 202 mål, drygt 95 procent, slutat med att rätten 
medger tvångsåtgärder. Sydsvenskan jämför utfallet med de mål som 
initierades av patienten, till exempel att slippa tvångsvård helt, få 
permission eller få tillstånd att använda mobiltelefon. Av dessa 280 
prövningar var det bara knappt var femte som resulterade i bifall.116 
 
 
 
 
 
 
                                                 
116 Artikel i Sydsvenskan, publicerad 16 januari 2009, 
http://sydsvenskan.se/sverige/article406407/quotRattegangen-ofta-ett-spel-for-
galleriernaquot.html, 2009-05-04. 
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6 Analys 
6.1 Sammanfattning 
Syftet med denna uppsats är att studera lagstiftningen och beslutsprocessens 
aktörer vid ett tvångsomhändertagande enligt LPT och huruvida dess 
utformning och deras agerande kan anses leva upp till de allmänna och 
särskilda krav på rättssäkerhet som ställs på rättsväsendet och offentliga 
personer i ett sådant sammanhang. I det här avsnittet ges en sammanfattning 
och analys av den teoretiska ram och de åsiktsbildningar som tidigare 
presenterats i uppsatsen, med ambitionen att ge svar på de frågor som är 
ställda i uppsatsens inledning.  
 
 Finns det några brister i rättssäkerheten i den lagstiftning som 
reglerar beslut om psykiatrisk tvångsomhändertagande? 
 
 Finns det några brister i rättssäkerheten hos domstolsprocessens 
aktörer vid mål om psykiatrisk tvångsvård, vad gäller; 
- Domstolens handläggning? 
- Sakkunnigas roller? 
- Offentliga biträdenas roller? 
 
Ett beslut om omhändertagande enligt LPT innebär en mycket ingripande 
åtgärd i en människas liv. För att det ska vara legitimt att beröva en annan 
människa friheten och frånta honom eller henne sin beslutskapacitet krävs 
att besluten om tvångsingripande fattas på ett rättssäkert sätt. Just därför 
måste patientens rättssäkerhet vara av grundläggande betydelse vid 
utformningen av psykiatrisk tvångslagstiftning och vid domstolens 
beslutsfattande. Någon direkt definition av rättssäkerhetsbegreppet finns 
inte i de lagar, LPT och FPL, som reglerar omhändertagandeprocessen av 
psykiskt sjuka. I förarbetet till LPT betonas dock att det både för patienten 
och med hänsyn till allmänhetens förtroende är av största vikt att 
rättssäkerheten motsvarar högt ställda krav. Kravet på rättssäkerhet för den 
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enskilde individen anses vara av sådan grundläggande karaktär och vikt i 
vårt samhälle att principen yttrar sig som ett rättsligt minimikrav i vår 
grundlag samt i en rad olika internationella konventioner om mänskliga fri- 
och rättigheter. Av störst relevans för den här uppsatsen, där rättssäkerheten 
för den enskilde i en tvångsvårdsprocess står i fokus, är den fastslagna 
rättigheten om rätten till en rättvis rättegång. Rättigheten fastslås bl.a. i 
artikel 6(1) EKMR och kan beskrivas som en parts rätt att bli hörd av 
domstolen. Betecknande för en rättvis rättegång är att parterna genom ett 
kontradiktoriskt förfarande har lika goda möjligheter att utföra sin talan i 
målet och att parterna är likställda i processen.  
 
Diskussionen om rättssäkerhet vid psykiatrisk tvångsvård har funnits på 
agendan enda sedan 1800-talet och utvecklingen av rättssäkerhetstänkandet 
har skett gradvis under årens lopp. I en SOU från 1998 försökte en 
tvångspsykiatrikommitté för första gången precissera 
rättssäkerhetsbegreppet genom att ställa upp en rad villkor som ska vara 
uppfyllda för att en tvångslag verkligen ska respektera idealet för 
rättssäkerhet. Till Kommitténs villkor hör att lagen bör vara klar och tydlig, 
att den bör vara konsekvent, ha en enhetlig utformning samt vara förutsebar. 
Vidare anges att den rättsliga processen bör ge utrymme för att pröva 
tvångsbeslut i en opartisk domstol samt att prövningen ska komma till stånd 
utan oskäligt dröjsmål. Kommittén lägger även vikt vid att den som blir 
föremål för tvångsvård ska ha rätt till ett sakkunnigt ombud samt informeras 
om sin rätt att överklaga. Så långt sekretessregler medger det bör processen 
också vara öppen för offentlig insyn. Rättssäkerheten, bör enligt 
Kommittén, även ses i ett vidare perspektiv än det rent juridiska och då 
inkludera patientens anspråk på skydd, trygghet samt en effektiv vård och 
behandling. 
 
Aleksander Peczeniks definition av rättssäkerhetsbegreppet skiljer på 
formell och materiell rättssäkerhet. Enligt honom måste både förutsebarhet 
och etisk godtagbarhet vävas in i en rättssäkerhetsdiskussion. Peczenik 
ställer upp en rad faktorer som främjar förutsebarheten och därmed även 
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rättssäkerheten. Exakta och generella rättsregler som återspeglar idealet om 
likhet inför lagen och förändras i långsam takt, rättstillämpningspraxis som 
är öppna för allmänhetens insyn, oavhängiga domstolar som i så liten grad 
som möjligt är beroende av andra samhälleliga normer och institutioner 
samt en god juridisk argumentation som stöder rättsreglernas tolkning och 
tillämpning. Ju högre grad av dessa faktorer som samhället visar upp, desto 
högre grad av förutsebarhet och rättssäkerhet råder. Det är Peczeniks 
mening att beslut som innebär rättskipning eller myndighetsutövning bör 
vara rimligt förutsebara med stöd av lagen och förenliga med ett 
hänsynstagande till andra etiska värden.  
 
Annika Staaf har i sin begreppsdefinition delat in rättssäkerhetsbegreppet i 
fyra kategorier; formellt riktiga beslut, likvärdig behandling, godtagbar 
rättsprocess samt överklagandemöjligheter, alla med utgångspunkt i 
rättssäkerhet vid tvångsvård. Under den första kategorin utpekas värden 
såsom laglighet, likformighet och förutsebarhet som centrala för 
rättssäkerheten. Den andra kategorin innefattar värdena rättvisa och etik. 
Dessa värden är enligt Staaf de mest beaktansvärda under vårdtidens 
verkställighet, särskilt med hänsyn till den personliga integriteten. Under 
godtagbar rättsprocess faller värdena korrekt handläggning, insyn och 
beslutskompetens. I sin slutliga definition preciserar Staaf värdet i att kunna 
föra process mot staten. I definitionen vägs inte endast den intagnes 
formella rätt att överklaga beslut in, utan även dennes faktiska möjlighet. 
Det är Staafs mening att olika förutsättningar och situationer gör att alla 
individer har olika faktiska möjligheter till att kräva upprättelse.  
 
6.2 Rättssäkerhet i lagstiftningen  
6.2.1 Om förutsättningarna för 
tvångsomhändertagande 
I 3 § LPT stadgas de förutsättningar som ska vara uppfyllda för att 
psykiatrisk tvångsvård ska kunna komma ifråga. Som ovan nämnts ska tre 
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förutsättningar vara uppfyllda samtidigt för att användandet av tvång vid 
intagningen ska anses befogat. Patienten ska lida av allvarlig psykisk 
störning, patienten ska på grund av störningen ha ett oundgängligt behov av 
vården som inte kan tillgodoses på annat sätt (sluten psykiatrisk vård), eller 
behöver iaktta särskilda villkor för att kunna ges nödvändig psykiatrisk vård 
(öppen psykiatrisk vård). Dessutom ska patienten motsätta sig sådan vård 
eller på grund av sitt psykiska tillstånd inte anses kunna ge uttryck för ett 
grundat ställningstagande. Detta är således de regler som ställer upp 
ramarna för bedömningen om förutsättningar för tvångsvård kan anses 
föreligga. De faktorer som anses främja rättssäkerheten är bl.a. klara, tydliga 
och konsekventa regler, likhet inför lagen samt förutsebarhet. Vid 
förutsättningarna för psykiatrisk tvångsvård anses enligt lagstiftaren 
förutsebarhet skapas av att de ovan nämnda tre förutsättningarnas 
uppfyllelse innan användandet av tvång blir aktuellt. Reglerna anses enligt 
dem därmed vara tillräckligt exakta och generella. Däremot anger den 
nationella psykiatrisamordningen i sin utredning att oundgänglighetskravet 
är något svårtillämpat då det gör att patienten alltid är i mycket dåligt skick 
när tvångsvård blir aktuellt. De anser att det borde finnas möjlighet att 
ingripa tidigare om det kan anses uppenbart att tvångsvård skulle förbättra 
patientens tillstånd. Reglerna kan således sägas ge uttryck för att vara klara, 
tydliga och konsekventa vad gäller förutsättningarna för tvångsvård men 
tillämpningen av dem har enligt nationella psykiatrisamordningen visat sig 
vara svår på grund av att oundgänglighetskravet har en obestämbar karaktär. 
 
Vad gäller kravet på likhet inför lagen kan hög sådan anses föreligga i 
förutsättningarna för psykiatrisk tvångsvård. Ingen grupp särskiljs i 
bestämmelserna och ingen motivering av särskilda gruppers behov är därför 
nödvändig. På detta sätt ska alla behandlas på ett likartat sätt vid 
bedömningen av om ett behov av psykiatrisk tvångsvård föreligger. 
Däremot visar utredningen att det förekommer lokala avvikelser vad gäller 
rättsreglernas tillämpning samt att användandet även kan variera över tid på 
grund av vilken läkare som är ansvarig. Detta kan tyda på en otydlighet i 
bestämmelserna av förutsättningarna för psykiatrisk tvångsvård som gör att 
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de för läkaren är svåra att tyda och därmed tillämpa på ett likartat sätt för 
alla patienter i ett nationellt perspektiv.  
 
6.2.2 Vid intagningen för tvångsvård 
4−6 §§ LPT stadgar förfarandet vid intagningen. Själva kärnan i dessa 
bestämmelser är det vårdintyg som ska ligga till grund för intagningen. 
Bedömningen av om ett vårdintyg ska utfärdas tillsammans med 
chefsöverläkarens prövning om intagning vid en psykiatrisk enhet utgör den 
tvåläkarprövning som ska säkra rättssäkerheten för patienten. 
 
Vårdintyget samt tvåläkarprövningen utgör exakta och generella regler som 
ska skapa förutsebarhet under handläggningen av en patients vårdbehov. 
Godtycklig maktutövning i samband med intagningen för psykiatrisk vård 
undviks genom att de två läkarna gör bedömningen var för sig. Reglerna får 
också anses uttrycka likabehandling av patienterna i denna process. Alla 
patienters vårdbehov ska prövas på samma sätt och därmed ska också 
bedömningen av vårdbehovet grunda sig på likartade kriterier för samtliga 
patienter. Om tillexempel läkare ett gjort en godtycklig bedömning kan 
intagningen stoppas genom läkare tvås bedömning. Reglerna har således ett 
slags inbyggt skydd mot godtycklig bedömning av patienterna. Problem 
uppstår om båda läkarna skulle göra en godtycklig bedömning något som i 
den nationella psykiatrisamordningens utredning kan tyckas antydas. 
Utredningen menar att det ibland förekommer slentrianmässiga 
bedömningar och intagningar som skulle kunna ha undvikits med ett annat 
arbetssätt och smidigare bemötande. Om detta beror på tillämpningen av 
lagen eller på lagens utformning är dock svårt att uttala sig om. 
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6.3 Rättssäkerhet i domstolsprocessen 
6.3.1 Domstolens handläggning 
Mål om psykiatrisk tvångsvård handläggs av förvaltningsdomstol, där första 
instans är länsrätten. Förutom kravet på skyndsam handläggning har 
domstolen ett utredningsansvar. Detta ansvar yttrar sig bl.a. i rättens 
kommunikationsskyldighet, vilken innebär att ett ärende som avser 
myndighetsutövning mot någon enskild, inte får avgöras utan att alla parter 
har underrättats om uppgifter som har tillförts ärendet av någon annan än en 
själv samt att man har fått tillfälle att yttra sig över dessa uppgifter. Vidare 
åligger det rätten att se till att mål blir så utrett som dess beskaffenhet 
kräver. Genom sin materiella processledning kan de begära att parterna 
kommer in med kompletteringar om de finner att de inkomna handlingarna 
inte är tillräckliga för att ligga till grund för ett beslut. Domstolen håller i de 
flesta fall muntliga förhandlingar då detta är huvudregeln vid mål om 
tvångsomhändertagande. Vid sin domstolsprövning ska domstolen fritt 
bedöma vad det frambringade materialet är värt. Domstolen måste dock 
iaktta de allmänna begränsningar som finns uttryckta i samhällets och 
rättssystemets värderingar om rättssäkerhet. Sådan grundläggande 
värderingar är bl.a. att domstolen ska iaktta saklighet och opartiskhet, vara 
oavhängig och i så liten grad som möjligt vara beroende av andra 
samhälleliga normer och institutioner samt föra en god juridisk 
argumentation som stöder rättsreglernas tolkning och tillämpning.  Andra 
värderingar är kravet på likabehandling mellan enskilda och likformighet i 
besluten. Rätten har även en motiveringsskyldighet vilket innebär att 
domstolen i sina domskäl tydligt måste motivera sitt ställningstagande. Efter 
att ett beslut om tvångsomhändertagande har tagits har patienten en 
möjlighet att överklaga domen.  
 
Lagstiftningens utformning av domstolens ansvar i de här avseendena 
stämmer väl överrens med de krav på rättssäkerhet som är uppställda i 
internationella konventioner, förarbetena och doktrinen. Regelverket kan 
anses klart och tydligt, konsekvent, har en enhetlig utformning och är 
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således förutsebar. Även rättssäkerhetskraven på skyndsamhet och 
överklagbarhet är taget i beräkning av lagstiftaren genom att i lagen ställa 
upp särskilda tidsfrister för domstolen samt bestämmelser om patientens rätt 
att överklaga.  
 
För att en rättsprocess kan anses godtagbar ur ett rättssäkerhetsperspektiv 
ställs krav på en korrekt handläggning och en rättvis rättegång. 
Forskningsstudier har visat att dessa krav på rättssäkerhet inte upprätthålls 
av domstolen i praktiken. Chefsöverläkarens ord är lag då domstolen i sin 
bevisprövning accepterar läkarnas utlåtande istället för att granska om 
kraven för tvångsvård är uppfyllda.  Det uppstår aldrig någon konflikt 
mellan ideologierna medicin och juridik utan rätten anpassar sig helt efter de 
terapeutiska förutsättningarna. Enligt forskningen granskar förhandlingarna 
inte tillräckligt kritiskt myndigheternas beslut utan domineras av frågor till 
den tvångsvårdade. Domstolsförhandlingarna förvandlas på så sätt till en 
förnyad granskning av den enskilde, vars rättsintressen de är tänkta att 
skydda. Det råder visserligen fri bevisprövning i Sverige men domstolen 
måste likväl iaktta de allmänna begränsningar som finns uttryckta i 
samhällets och rättssystemets värderingar. Det kan ifrågasättas om kravet på 
en godtagbar och rättvis rättegång kan anses upprätthållas i dessa mål, då 
parterna enligt studien inte anses vara likställda i processen.  Forskarna 
menar att det ges ett sken av rättvisa då båda parterna har rätt att bli hörda, 
men så länge chefsöverläkarens ord är lag och patientens ord blir ifrågasatt 
kan de inte anses likställda. Domstolen gör sig även genom detta 
förhållningssätt beroende av andra samhälleliga normer och institutioner, 
nämligen den terapeutiska, och för således inte en tillräckligt god juridisk 
argumentation. Rättssäkerhetsdefinitionerna ställer även krav på etisk 
godtagbarhet, något som är beaktansvärt med hänsyn till den personliga 
integriteten. Det kan dock ifrågasättas om detta krav kan anses tillgodosett i 
en process där parterna inte kan anses likställda.  
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6.3.2 Sakkunnigas roller  
Rätten ska, så länge det inte är uppenbart obehövligt, höra en lämplig 
sakkunnig vid den muntliga förhandlingen. Syftet med att höra en sakkunnig 
är att länsrätten ska få medicinska eller andra frågeställningar tillräckligt 
belysta så att deras möjlighet att göra en obunden bedömning inte kan 
ifrågasättas.  
 
I kravet på rättssäkerhet och en godtagbar rättsprocess ingår villkor om 
beslutskompetens. Med de regler som finns stadgade om att höra en lämplig 
sakkunnig i syfte att belysa de medicinska frågeställningarna, kan lagstiftaren 
anses ha tillgodosett detta krav. Presumtionen tillfördes som en 
rättssäkerhetsgaranti för den enskilde, att en annan läkare än den som har 
det yttersta behandlingsansvaret för honom eller henne får lämna sin 
uppfattning i målet. I debatten har det däremot riktats kritik mot de 
sakkunnigas roller i processen. Rättegångarna i psykiatriska tvångsmål har 
bl.a. blivit beskyllda för att vara ett spel för gallerierna i praktiken, där den 
sakkunnige ofta är en gammal arbetskamrat till den behandlande läkaren. 
Det uppstår ofta ett scenario där den sakkunnige läkaren inte egentligen 
lyssnar på den enskilde, utan endas går på den behandlande 
chefsöverläkarens beskrivning, vilket då medför ett hot mot den enskildes 
rättssäkerhetsgaranti, nämligen att en annan läkare än den som har det 
yttersta behandlingsansvaret för honom eller henne skaffar sig en egen 
uppfattning i målet. Ett sådant förhållningssätt kan heller inte anses 
godtagbart ur rättssäkerhetens etiska perspektiv.  
 
6.3.3 Offentliga biträdens roller 
Enligt LPT ska offentligt biträde förordnas för den som åtgärden avser i mål 
om tvångsomhändertagande. Det främsta ändamålet med biträdeshjälp för 
den enskilde är att stärka rättssäkerheten. Genom att förordna ett offentligt 
biträde vill man, på samma sätt som med övriga rättsskyddsgarantier inom 
förvaltningsförfarandet, tillvarata den enskildes rätt. Vilka uppgifter som det 
offentliga biträdet har finns inte preciserat i lag, men det är det offentliga 
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biträdets uppgift att tillvarata den enskildes intressen, vinna den enskildes 
förtroende, få denne att se den egna situationen realistiskt samt att förstå det 
berättigade och ändamålsenliga i de beslut som fattas. 
 
I tvångsvårdskommitténs uppställda villkor för ett rättssäkert 
omhändertagande läggs bl.a. vikt vid att den som blir föremål för tvångsvård 
ska ha rätt till ett sakkunnigt ombud. Detta rättssäkerhets krav infrias av 
lagstiftaren genom införandet av presumtionsregeln som stadgar att 
offentligt biträde ska förordnas i denna typ av mål. I artikel 6 (1) EKMR är 
betecknandet för en rättvis rättegång att parterna genom ett kontradiktoriskt 
förfarande har lika goda möjligheter att utföra sin talan i målet och att 
parterna är likställda i processen. Genom det offentliga biträdet ska den 
enskildes intressen tas tillvara och därigenom göra den offentliga parten och 
patienten likställda i processen.  
 
Då det offentliga biträdets uppgift inte finns preciserad i lag är det svårt att 
göra en bedömning av rättssäkerheten i dess arbete. För en sådan granskning 
måste man gå till deras rollutövning i praktiken. Maritha Jacobsson, 
doktorand i socialt arbete vid Umeå universitet, har tillsammans med andra 
forskare inom ämnet, konstaterat att den roll de offentliga biträdena får i 
dessa mål är ett särskilt problem för rättssäkerheten. Detta då tiden de har 
till förberedelser är mycket begränsad och de ibland inte ens hinner prata 
med sin klient förrän minuterna innan förhandlingen. Det innebär att de inte 
får förutsättningar att på ett kvalificerat sätt ifrågasätta myndighetens 
utredning. Forskarnas studie visar även att biträdena inte alltid agerar i 
enlighet med klientens önskan att slippa tvånget utan ibland utifrån egna 
terapeutiska bedömningar om vad som är bäst för klienten. Detta 
förhållningssätt, menar forskarna, urholkar syftet med att 
domstolsförhandlingar är ordnade som ett slags duell mellan två parter. 
Tanken är ju att domstolen ska få den mest allsidiga belysningen av målet 
som underlag för sitt beslut. Situationen, så som den beskrivs i studien, 
innebär dessutom att patienten inte blir likställd med övriga aktörer i 
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processen och får således inte sin rätt till en rättvis rättegång tillgodosedd, 
vilket ur ett rättssäkerhetsperspektiv kan anses förkastligt.   
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7 Avslutande diskussion 
Syftet med denna uppsats är att studera lagstiftningen och beslutsprocessens 
aktörer vid ett tvångsomhändertagande enligt LPT och huruvida dess 
utformning och deras agerande kan anses leva upp till de allmänna och 
särskilda krav på rättssäkerhet som ställs på rättsväsendet och offentliga 
personer i ett sådant sammanhang. I det här avsnittet diskuteras och dras 
slutsatser utifrån den analys som presenterats i föregående avsnitt. Det 
presenteras även några förslag på hur eventuella rättssäkerhetsbrister kan 
avhjälpas i framtiden.  
 
Vid en samlad bedömning av uppsatsens analys kan konstateras att det 
förekommer brister i rättssäkerheten, både i den lagstiftning som reglerar 
beslut om psykiatriskt tvångsomhändertagande och i domstolsaktörernas 
agerande i processen. Kritiken som riktats mot lagstiftningens utformning 
utgår huvudsakligen från den nationella psykiatrisamordningens utvärdering 
i SOU 2006:100, i vilken rättssäkerhetsbristen för den enskilde främst anses 
ligga i oundgänglighetskravet som enligt utredningen är otydligt och 
svårtillämpat. Deras slutbetänkande har dock uppmärksammats och bl.a. 
resulterat i införandet av den nya vårdformen öppen psykiatrisk tvångsvård. 
En annan konsekvens är att Socialdepartementet har fått i uppdrag att se 
över den psykiatriska tvångsvårdslagstiftningen, Dir. 2008:93 Översyn av 
den psykiatriska tvångsvårdslagstiftningen. Uppdraget, som ska redovisas 
senast den 1 juni 2010, har som huvudsyfte att göra lagstiftningen så 
pedagogisk och lättillgänglig som möjligt med bibehållna krav på 
rättssäkerhet och dessutom anpassad till de etiska, medicinska och juridiska 
krav som bör ställas i samband med tvångsomhändertagande av personer 
med psykisk sjukdom.117 Med dessa åtgärder finns det hopp om att de 
rättssäkerhetsbrister som finns i dagens lagstiftning kommer att avhjälpas 
inom en snar framtid. 
 
                                                 
117 Direktiv 2008:93 Översyn av den psykiatriska tvångsvårdslagstiftningen, s.1 ff. 
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De redovisade bristerna i domstolsförfarande är något som bara har 
diskuterats i den allmänna debatten och har således inte uppmärksammats av 
regeringen på samma sätt som lagstiftningens utformning. Alla medborgare 
som ställs inför hot om frihetsberövande har rätt att som juridisk part föra 
sin talan och bli hörd av domstolen. Analysen pekar på att så inte alltid är 
fallet vid förhandlingar om psykiatriskt tvångsomhändertagande. Det har 
visats sig finnas flera brister i rättssäkerheten och besluten fattas inte alltid i 
enlighet med den rättsliga logiken. Vad är det då som behöver förändras?  
 
Samtliga professionella aktörer i domstolsprocessen skulle kunna agera mer 
utifrån en rättslig logik, till skillnad från dagsläget då de verkar anpassar sig 
efter de terapeutiska förutsättningarna. Biträdet kan inta en mer försvarande 
roll och på så sätt stärka den enskildes förutsättningar i processen. I stället 
för att granska och ställa frågor till enskild part kan biträdet i större 
utsträckning ställa frågor till offentlig part för att granska utredningarna, 
något som kan ge rätten ett bättre beslutsunderlag. Eftersom de psykiatriska 
diagnoserna handlar om bedömningar skulle det vara mer rättssäkert om 
dessa även kunde prövas av biträdet. För att biträdena själva skulle ha 
möjlighet att utreda uppgifter i den skriftliga utredningen krävs dock att de 
får ökade ekonomiska resurser för utredningsarbete. 
 
I mål om psykiatriskt tvångsomhändertagande har den sakkunnige en central 
roll som granskare. Analysen antyder att det alltför ofta blir den enskilde 
som granskas medan chefsöverläkarens argument för tvång sällan blir 
föremål för granskning. För att stärka rättssäkerheten bör den sakkunnige i 
högre grad granska utredningen och i huvudsak ställa frågor till 
chefsöverläkaren. I de muntliga förhandlingarna ger ofta sakkunnige ett 
ställningstagande, vilket oftast uppfattas som en rekommendation av rätten. 
För att stärka rättssäkerheten vore det en fördel om den sakkunnige inte 
själv tog ställning för eller emot ett tvångsomhändertagande. Detta skulle 
hjälpa rätten att självständigt fatta ett beslut i frågan utifrån både 
chefsöverläkarens och den enskildes argument, vilket förmodligen skulle 
bidra till större fokus på den rättsliga logiken samt ett bättre iakttagande av 
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saklighet och opartiskhet, vilket är viktiga rättssäkerhetsparametrar i 
domstolens handläggning.  
 
Det är domstolens roll att se till att den rättsliga logiken upprätthålls. Enligt 
analysen måste denna uppgift förbättras i denna typ av mål. Domstolen ska 
vara oavhängig och således oberoende av andra samhälleliga normer samt 
föra en god juridisk argumentation utifrån lagens rekvisit och vad som har 
framkommit i målet. Då rätten anpassar sig helt efter de terapeutiska 
förutsättningarna försvinner fokus på de rättsliga frågorna och därmed också 
de element av rättssäkerhet som domstolen har att rätta sig efter. Så länge vi 
fortsätter med att ta rättsliga beslut och ha domstolsprövningar i den här 
typen av frågor, måste domaren i större utsträckning styra upp 
förhandlingen och följa upp den rättsliga relevansen i de frågor som 
diskuteras.  
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